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گام 

اول

گام 

دوم

گام 

گام چهارم

پنجم

گام 

سوم

گام 1
شروع 

کدام جمعیت ها مورد مطالعه قرار می گیرند؟
هدف چیست؟

کسانی باید در این مطالعه شرکت داده شوند؟ چه 
چه منابعی مورد نیاز است؟

چه خطراتی پیش رو است؟ 

گام 2 
شناسایی اولویت های سلامت

تهیه ی نمودار مشخصات جمعیت
جمع آوری داده

درک نیازها
کننده شناسایی و ارزیابی بیماری ها و عوامل تعیین 

گام 3
 ارزیابی یک اولویت سلامت برای اقدام کردن
انتخاب بیماری ها و عوامل تعیین کننده 
دارای معنادارترین میزان و شدت تأثیر

تعیین مداخله ها و اقدامات مؤثر و قابل قبول 

گام 4
برنامه ریزی برای تغییر
کردن اهداف مداخله مشخص 
برنامه ریزی برای اقدام
کنترل و ارزیابی  راهبرد 
راهبرد مدیریت ریسک

گام 5
 پرداختن به مسئله ی جدید/بررسی مجدد 
گرفتن از پروژه یاد 
سنجش تأثیر
انتخاب اولویت بعدی
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نیازسنجی سلامت چیست؟
کــه منجر بــه تعیین  نیازســنجی ســامت روش نظام منــدی بــرای بررســی مشــکات ســامت پیــش روی یــک جمعیت اســت 

اولویت های پذیرفته شده و تخصیص منابع می شود که خود باعث بهبود سامت و کاهش نابرابری ها خواهد شد. 

لزوم اجرای نیازسنجی سلامت چیست؟ 
که خدمات    نیازســنجی ســامت یکی از ابزارهای توصیه شــده سامت عمومی برای ارائه ی شــواهد در مورد جمعیتی است 

برای آن برنامه ریزی می شود و نابرابری های سامت موجود در آن مورد توجه قرار می گیرند. 

نیازســنجی ســامت فرصتــی برای برقراری ارتبــاط با جمعیت های خاص فراهــم می کند و این امــکان را به این جمعیت ها   
کنند.  می دهد تا به برنامه ریزی خدمات و تخصیص هدفمند منابع کمک 

نیازسنجی سامت فرصتی برای همکاری متقابل بخش ها و ایجاد مداخله های جدید و مؤثر فراهم می کند.   

نیازسنجی سلامت چگونه از اولویت های ملی و محلی حمایت می کند؟ 
کاهش نابرابری های ســامت موجود در جامعه اســت. نیازسنجی ســامت ابزار حیاتی را برای رسیدن به این  دولت متعهد به 

هدف در اختیار قرار می دهد. 

نیازسنجی سلامت چه فوایدی دارد؟
فواید اجرای نیازسنجی سامت عبارت اند از: 

تقویت مشارکت جامعه در تصمیم گیری  

گروهی و مشارکتی   کار  بهبود 

بهبود حرفه ای مهارت ها و تجربه  

بهبود ارتباط با سازمان های دیگر و مردم  

استفاده ی بهتر از منابع  

نیازسنجی سلامت با چه مشکلاتی روبرو است؟
که مانع تبادل قدرت یا اطاعات می شود   کار در چارچوب مرزهای حرفه ای 

ایجاد یک زبان مشترک بین بخش ها  

تعهدات »مقامات بالاتر«  

دسترسی به داده های مرتبط  

دسترسی به جمعیت هدف  

گروه   حفظ انگیزه و پایبندی 

تبدیل یافته ها به اقدام مؤثر  
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کمک عملی به تمامی افراد درگیر در اجرای  هدف این راهنما 
نیازســنجی ســامت )HNA( از جملــه مدیــران راهبــردی در 
کز  کننده ها، و افراد شاغل در مرا ســطوح منطقه ای، تسهیل 
مراقبــت هــای اولیــه، دولت محلــی و بخش هــای داوطلب و 

اجتماعی است. 

فرآیند نظام مند مورد استفاده در نیازسنجی سامت، فرصت 
هــای مطلوبی را برای برقراری ارتبــاط با جوامع خاص، جمع 
آوری شواهد از این جمعیت ها و همچنین جمع آوری شواهد 
مربوط به آنها، و استفاده از یک رویکرد مبتنی بر شواهد برای 
کامل  کمک به تغییرات و پیشرفت های خدماتی با مشارکت 

کند.  این جمعیت ها فراهم می   

که مدیران پروژه باید بــا ابزارها و راهنما های مختلف  بــا  ایــن 
نیازسنجی سامت آشنایی داشــته باشند، استفاده از فرآیند 
اصلــی ارائــه شــده در ایــن راهنمــا ایــن اطمینــان را بــه وجــود 
که از یک فرایند ســازگار و قابل اتکا پیروی می شــود،  می آورد 
و امکان مقایســه ی آســان   تر بین ارزیابی های نیاز سامت را 

فراهم می کند. 

که امکان اجرای یک  ایــن راهنما پنج مرحله را ارائــه می دهد 
کنند.  فرآینــد ســاده و در عیــن حــال، قابــل اتــکا را فراهم مــی 
کیفیت آن مســتلزم  ایــن فرآینــد تغییرپذیر اســت اما اجرای با 
گام های آن اســت  بــرای مثال، تهیه  کافــی همه   ی  پوشــش 
ی نمودارهــای ســامت یا انجام یک ارزیابی ســریع هیچ یک 
به تنهایی نیازســنجی سامت محسوب نمی شوند اما هر دو 
همراه با یکدیگر می توانند مؤثر باشــند. نیازســنجی ســامت 
همــواره بایــد منجــر بــه اقــدام مثبــت شــود، و اجــرا و ارائــه ی 
راهبردها بخش ضروری از این فرآیند است. این راهنما تاش 
کند تا اطاعات اصلی را در ســطح حداقل نگه دارد اما در  می 

عین حال، منابع اضافی را نیز ارائه می دهد.

بــرای درک بهتــر از ایــن فرآینــد، آن را بــه عنــوان یک 
فرآینــد خطــی توصیف می کنند امــا در واقعیت، این 
فرآینــد نیازمند مراحل مکرر بررســی متقابل و اصاح 

متقابل است.

مطلــب،  ایــن  در  شــده  ارائــه  مــوردی  مطالعــات 
نمونه هایی از نیازســنجی سامت در محدوده ای از 
که این نمونه  جمعیت ها هستند. هدف این است 
که در  ها روشــن گر باشــند. نکتــه ی دیگر این اســت 
حین اجرای نیازســنجی های مشــابه، ممکن است 

تجربه ها متفاوت باشند.   

1. مقدمه
ارزیابــی نیازهــای ســلامت )HNA( روش نظــام منــدی برای 
بررسی مشکلات سلامت یک جمعیت است و منجر به تعیین 
اولویت های پذیرفته شده و تخصیص منابع می شود که 
خود باعث بهبود سلامت و کاهش نابرابری ها خواهد شد.

نیازسنجی سلامت در یک نگاه
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فواید و چالش ها
فواید اجرای نیازســنجی ســامت می تواند شــامل این موارد 

باشد:
 تقویت مشارکت اجتماعی در تصمیم    گیری  

 بهبود مشارکت عمومی بیمار   

گروهی و مشارکتی   کار   بهبود 

 بهبود حرفه ای مهارت ها و تجربه  

 بهبود مراقبت از بیمار  

 بهبود ارتباط با سازمان های دیگر و مردم  

 استفاده ی بهتر از منابع  

که امــر مهمی در  کیفیــت داده  نیازســنجی ســامت در بهبود 
کیفیت، توســعه ی ثبت بیماری های  تحقق شــاخص های 
مزمن، و ارائه ی اطاعات مربوط به یک نیاز مبتنی بر شواهد 
اســت و بــه برنامه های تأمیــن بودجه برای ارائــه ی خدمات 
کند. نیازســنجی ســامت به مســئله ی  کمک  بهتر می تواند 
نظــارت بالینی و جمــع آوری اطاعات مورد نیــاز برای اهداف 

چارچوب خدمات ملی نیز کمک می کند.

چالش های پیش روی اجرای نیازســنجی ســامت می تواند 
شامل این موارد باشد: 

که مانع تبادل قدرت یا    کار در چارچوب مرزهای حرفه ای   
اطاعات می شود:

کاری مثبت با همکاران در بخش های دیگر   ایجاد روابط 
ایجاد درکی از ساختارها/اولویت ها/اهداف سازمانی  
نیازسنجی    انجام  فواید  از  دیگران  گاهی  آ از  اطمینان 

سامت برای سازمان/حرفه ی آنها

 فقدان یک زبان مشترک بین بخش ها:  
تعریف های بخش 2 این راهنما را در نظر بگیرید  
گرفتن راه هایی برای ایجاد زبان حرفه ای برای    در نظر 

حفظ ارتباط بین همه ی بخش ها درگیر 
و    ها  بخش  در  مختلف  های  زبان  تأثیر  گرفتن  نظر  در 

خاقیت در استفاده از زبان مربوط به بخش های درگیر 
که در صورت نگاه  )برای مثال، آیا این امکان وجود دارد 
ی »سامت«، یک  ها به مسئله  منفی برخی از بخش 
نیازسنجی اجتماعی به جای نیازسنجی سامت انجام 

شود؟(
گفتگو با و بین بخش ها در مرحله ی برنامه ریزی    ایجاد 

اولیه )گام 1( برای ایجاد یک زبان مشترک.
 نبود تعهد »مقامات بالا«  

که باید در توافق    شناسایی و تعیین »مقامات بالایی« 
نیازسنجی سامت مشارکت داده شوند

فواید    و  ارزش  سازی  مرتبط  های  گرفتن شیوه  نظر  در 
نیازسنجی سامت با ذی نفع های ارشد

در    سامت  نیازسنجی  کار  موفق  نمونه های  تبلیغ 
مؤسسات دیگر.  

 دشواری های دسترسی به داده های مرتبط:  
یافتن    برای  ای  حرفه  مخاطبان  بین  در  جستجو 

پیشنهادات دسترسی به داده های مرتبط 
کشف داده های موجود ملی، منطقه ای و زیر منطقه ای   

از رصدخانه  های سامت، و تأثیر/ارتباط آنها با پروژه ی 
مورد نظر

موردی    مطالعات  از  حاصل  های  تجربه  گرفتن  نظر  در 
کارگیری شیوه های مختلف دسترسی به داده     برای به 

های مورد نیاز
 دشواری های دسترسی به جمعیت هدف  

توجه به وقوع یا عدم وقوع ارزیابی بیش از حد جمعیت   
هدف، و بحث با ذی نفع های عمده در مورد اطاعات 

موجود در جاهای دیگر
جمعیت    به  دسترسی  برای  شده  تعیین  روش  بررسی 

گرفتن روش های خاقانه تر دیگر برای  هدف و در نظر 
دسترسی به جمعیت 

که به    بررسی نمونه های دیگر نیازسنجی های سامت 
جمعیت مشابه دسترسی داشته اند.  

گروه:    دشواری های حفظ انگیزه و پایبندی 
بررسی پیشرفت و تقویت دستاوردها  
به دستاوردها    اعضا  توجه همه ی  از  اطمینان  حصول 
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گذشــته، مدت زمان و انرژی بالایی  »اغلب در 
برای تحلیل مشکات صرف می شد در حالی 
کافی به توســعه و ارائه ی راه  کــه زمــان و انرژی 
حــل های عملی مرتبط بــا زندگی های واقعی 

اختصاص نمی یافت.«

نیازسنجی  تفکیک  برای  اعضا  به  کمک  پیشرفت؛  و 
کار با تکیه  کوچک تر برای انجام  سامت به بخش های 

کوچک تر  بر این بخش های 
گروه به وظیفه ی محول، و شناسایی    بررسی پایبندی 

گروهی راه حل هایی برای بهبود انگیزه    
 دشواری تبدیل یافته ها به اقدام مؤثر:  

شناخته       ها/اهداف  هدف  با  مطابق  ها  یافته  بررسی 
شده در سطوح ملی، منطقه ای و زیرمنطقه ای

کوتاه و بلندمدت      توجه به یافته ها در چارچوب اقدام 
کوتاه    مدت به  که می توان در  کردن اهدافی  مشخص 
آنها دست یافت و پیشرفت به سمت اهداف بلندمدت 

با تکیه بر آنها
که آیا یافته ها می توانند به بحث در    بررسی منابع و این 

کنند. مورد تخصیص منابع کمک 
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منابع مورد نیاز برای شروع 
یک نیازسنجی سلامت

پیش از قبول مسئولیت یک پروژه ی نیازسنجی سامت و 
که ظرفیت  گذاشتن مرحله ی 1، مطمئن شوید  پشت سر 
مواجه شدن با چالش ها را دارید و از منابع مرتبط استفاده 
کرد. بایــد یک مدیر با مهارت هــای مدیریتی بالا  خواهیــد 
که مدیــر پروژه  بــرای پــروژه انتخــاب شــود  اما لازم نیســت 
هماننــد اعضــای دیگــر، همــه ی مهــارت هــای لازم بــرای 
نیازسنجی سامت را داشته باشد، و یا می توان از مشاورها 
کمکی بســیار  کــرد.  منابع  کمــک به پــروژه اســتفاده  بــرای 

دیگری نیز  وجود دارند. 

نیازسنجی سامت تنها در صورتی ارزش اجرا دارد که منجر 
که بــرای جمعیت مفید باشــد. بنابراین،  به تغییری شــود 
لازم است که در مورد آنچه قادر به دستیابی به آن هستید، 

واقع بین و صادق باشد.  

مطمئن شوید که: 

 اهداف مشخصی برای پروژه شناسایی شده است  

 نیاز پایداری به انجام این پروژه وجود دارد )برای مثال،   
ارزیابی جدیدی صورت نگرفته است(

می شــوند    داده  شــرکت  پــروژه  ایــن  در  مناســب  افــراد   
گاه  که از مشــکل آ کســانی باشــند  این افراد باید شــامل 
هستند؛ این مسئله برای آنها مهم است، و می توانند به 

ایجاد تغییر کمک کنند

کرده اند    مدیران و سیاست گذاران ارشد در آن شرکت 

می توان یــک هماهنگ کننده ی  اصلی بــا مهارت های   
کرد  مدیریت پروژه  انتخاب 

 دسترسی به جمعیت هدف و تمایل آنها برای مشارکت   
در پروژه وجود داشته باشد

کرد    گروه متعهد و ماهر انتخاب   می توان یک 

 ذی نفع های عمده قابل شناسایی باشند  

کافی زمان، فضا، تجهیزات،     پروژه ی پیشنهادی منابع 
نیازســنجی  یــک  اجــرای  بــرای  را  بودجــه  و  مهارت هــا 

کیفیت بالا داشته باشد.   سامت با 

نیازسنجی سلامت در یک نگاه
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اصطلاحات زیر اســاس فرآیند نیازسنجی سلامت را تشکیل 
می دهند که در متن حاضر تشــریح شــده اســت. گروه ها و 
ذی نفــع های پروژه ی نیازســنجی ســلامت بایــد در ابتدای 
پــروژه، بــه منظــور اطمینــان از درک متقابــل اهــداف، زبان 

مشترکی را برای اصطلاحات کلیدی ایجاد کنند. 

سلامت  
که بر منابع  ســامت به عنوان مفهوم مثبتی تعریف می شــود 
اجتماعی و فردی و همچنین، قابلیت های فیزیکی تمرکز می 
کنــد. این مفهوم شــامل ظرفیت افــراد   و درک آنهــا از توانایی 
کــردن و روبرو شــدن با محیــط اجتماعی و  خــود  بــرای عمــل 
کلی، زندگی می  فیزیکــی آنها و همچنین بیمــاری ها و به طور 

گوت 1994(.  شود )سازمان بهداشت جهانی، 1984؛ با

نابرابری در سلامت  
در حــال حاضر، همه ی ادارات دولتی موظف به رفع شــکاف 
که با  موجــود بین بخش های مرفه و محروم جامعه هســتند 
کــودکان و امید به زندگی تعریف شــده  اســتفاده از مــرگ و میر 
اســت. نیازســنجی ســامت مــی توانــد بــا هــدف قــرار دادن 
گروه های محروم جامعــه، ابزار مؤثری در  خدمــات و حمایت 

اجرای این فرآیند باشد. 

نیازهای سلامت
این نیازها می تواند: 

 درک  و انتظــارات جامعــه ی مشــخص شــده )نیازهــای   
احساس شده و ابرازشده( باشد

 درک  جامعه از حرفه های ارائه دهنده ی خدمات باشد  

 شــناخت جامعــه از مدیــران راه اندازی/تأمیــن کننــده ی   
ســازمان هــا بــر اســاس داده ی موجــود در مــورد میــزان و 
شــدت مشــکات ســامت یک جمعیــت، و نابرابــری های 
موجــود در آن در مقایســه با جمعیت هــای دیگر )نیازهای 

هنجاری( باشد

 اولویت های ملی، منطقه ای و محلی سازمان هایی باشد   
که راه اندازی و مدیریت خدمات برای جامعه ی مورد نظر 

را بر عهده دارند )نیازهای ادغامی(.

نیازســنجی ســامت بایــد در حیــن انتخــاب اولویــت هــا، بــه 
مقایسه و موازنه ی این نیازهای مختلف بپردازد. سپس، می 
گروه  کره با  توان از این اطاعات برای ایجاد تغییر از طریق مذا

کرد. های ذی نفع استفاده 

2. زبان مشترک
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شکل 2
عوامل مؤثر بر سلامت

]دالگرن و وایت هد )1991(؛ از آچسون )1998([

 عوامل تعیین کننده ی
سلامت

این مفهوم بر اســاس مــدل دالگرن و وایت هد )1991( اســتوار 
که عوامل  اســت )شــکل 2 را در بالا ببینید( و نشــان می دهد 
مؤثر مختلط و چندلایه ای بر ســامت افــراد تأثیر می گذارند. 
عوامل ســن، جنســیت و ژنتیک در مرکز قرار دارند. در لایه ی 
کشیدن، برنامه ی  بعدی، الگوهای رفتاری همچون ســیگار 
غذایی و فعالیت فیزیکی قرار دارند. موقعیت اجتماعی، منابع 
اقتصــادی و محیط مادی در لایه ی ســوم قــرار دارند. لایه ی 
گســترده تر یا بنیادی  چهارم شــامل عوامــل تعیین کننده ی 
کار، مســکن و شرایط  از جمله شــبکه های اجتماعی، محیط 
زندگی، تحصیل و حمل و نقل می شود. لایه ی بیرونی شامل 
شرایط اقتصادی، سیاسی، فرهنگی و محیطی موجود در کل 

یک جامعه می شود. 

مقابله با نابرابری های موجود در وضعیت ســامت، نیازمند 
که  اقــدام در همــه ی ایــن لایه هــای مؤثــر اســت، و در جایی 
هدف اقدام مؤثر اســت، می توان از نیازســنجی سامت برای 
کــرد. بنابراین،  شناســایی، ارزیابــی و تعیین اولویت اســتفاده 
گــروه چندســازمانی  یــک  بایــد شــامل  نیازســنجی ســامت 
بــرای جمــع آوری اطاعــات در مورد جمعیت هــای خاص، و 
که قادر یا  همچنین ذی نفع های بخش های مختلف باشد 
متعهد به اجرای محدوده ای از اقدامات برای بهبود سامت 

و ارائه ی خدمات هستند.

شرایط کلی اقتصاد اجتماعی، فرهنگی و محیطی

شبکه های اجتماعی
عوامل سبک زندگی شخصی

شرایط زندگی و کار

محیط کار بیکاری

تحصیل

آب و
بهداشت

کشاورزی
و تولید

غذا

خدمات 
بهداشتی 

درمانی

مسکن
سن، جنسیت و
عوامل اساسی
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جمعیت 
می توان جمعیت های نیازسنجی سامت را به عنوان افرادی 

تعریف کرد که دارای این ویژگی های مشترک هستند:

یــا    محــروم  نواحــی  در  مثــال  بــرای  جغرافیایــی  مــکان 
مجتمع های مسکونی زندگی می کنند

کار   محیط   برای مثال، مدارس، زندان ها، محل 

گروه های سنی    تجربه ی اجتماعی  برای مثال، پناه جوها، 
خاص، قومیت، جنسیت، بی خانمانی

تجربه ی یک شــرایط پزشــکی خاص  برای مثال، بیماری   
روانی، دیابت، اختالات تنفسی. 

گروه هــای اصلــی  از  ترکیبــی  یــک جمعیــت هــدف معمــولًا 
کــه در یــک  و زیرمجموعــه اســت. بــرای مثــال، افــراد مســنی 
منطقه ی روستایی محروم زندگی می کنند و دوره ی بهبودی 

پس از سکته ی مغزی را سپری می کنند. 

معیارهای انتخاب نیازسنجی 
سلامت 

که منجر  نیازســنجی ســامت تنها در صورتی ارزش اجــرا دارد 
که برای جامعه مفید باشد. بنابراین، باید در  به تغییری شود 
مورد آنچه قادر به دستیابی به آن هستید، واقع بین و صادق 
که باید در آنها مداخله شود، باید بر  باشید. انتخاب مسائلی 

مبنای چهار معیار صورت گیرد: 

از    تعیین کننــده  عوامــل  و  بیماری هــا  کــدام   - اثرپذیــری 
منظر مقدار و شــدت، بیشــترین تأثیر را بر عملکرد ســامت 

جمعیت خواهند داشت؟ 

تغییرپذیــری   آیــا افراد درگیــر در فرآیند ارزیابــی، می توانند   
قابــل توجه تریــن بیماری هــا و عوامــل تعیین کننــده را بــه 

نحوی مؤثر تغییر دهند؟

قابلیــت پذیــرش   قابــل قبول تریــن تغییــرات لازم بــرای   
کثر تأثیر کدام اند؟ دستیابی به حدا

کافی برای ایجاد تغییرات    امکان پذیــری منابع   آیا منابع 
مورد نیاز، موجود است؟ 

سطوح پیشگیری از بیماری
انــواع مداخلــه  بــرای مقابلــه بــا بیمــاری در افــراد و در درون 

جمعیت ها می تواند در سه سطح مؤثر باشد:

 وقوع   جلوگیری قطعی از وقوع مشکل )پیشگیری اولیه(  

عود   جلوگیری از پیشــرفت یا عود مشــکل با شناســایی و   
کنترل آن )پیشگیری ثانویه(

عواقب   جلوگیری از عواقب یا عوارض مشکل )پیشگیری   
سوم(.  

بیماری ها 
بیماری هــای تجربه شــده در یــک جمعیــت، زمانــی اهمیت 
که بر عملکرد ســامت آنها تأثیــر بگذارند. برخی اوقات،  دارند 
یک عامل تعیین کننده همچون مســکن نامناســب یا سیگار 
کشــیدن می توانــد باعــث ایجاد یــا تشــدید بیماری ها شــود. 
در فرآینــد اجرای نیازســنجی ســامت، باید در هر ســه ســطح 
که  گرفته شــود  پیشــگیری، اقدامــات یا مداخله هایی در نظر 

می توانند شدت بیماری را کاهش دهند. 

عملکرد سلامت   
می تــوان عملکــرد ســامت را بــه عنــوان تجربــه ی شــخص یا 
که آیا بیماری  یا عامل  کــرد  جمعیــت در این چارچوب تعریف 

تعیین کننده:   

بر نقش های اجتماعی مراقبت، مشــارکت، دوستی، روابط   
جنسی، کارفرما/کارمند تأثیر منفی  می گذارد

تأثیــر    فیزیکــی(  )توانایــی  جمعیــت  تحــرک  ســطح  بــر 
منفی  می گذارد

باعث درد فیزیکی  می شود  

باعث بیماری های روانی می شود  

بر سطح انرژی )نشاط( تأثیر منفی می گذارد.   
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مثلث سلامت
مثلث سامت یک ابزار تحلیلی است که می تواند به موارد زیر 

کمک کند: 

 شناســایی مشــکات ســامتی دارای اهمیــت بالقــوه برای   
جمعیت

 بررســی ارتباط های بین بیماری ها، عوامل تعیین کننده و   
عملکرد سامت )تعریف های قبلی را ببینید(

 ســاماندهی اطاعــات جمع آوری شــده و ارائــه ی داده هــا   
گردآوری یک نمودار مشخصات مفید. برای 

به منظور دســتیابی بــه توافق در مورد اولویت هــا برای اقدام، 
بــا جمعیــت هــدف و همــه ی  مثلــث ســامت بایــد همــراه 

ذی نفع های اصلی مورد استفاده قرار گیرد. 

شکل 3
مثلث سلامت
]برگرفته از مدل اصلی مورد استفاده ی هوپر و لانگ هد )2002([

عملکرد
سلامت

نقش اجتماعی =

) از 50 (

* رتبه ی 0 - 10

* رتبه ی 0 - 10

* رتبه ی 0 - 10

* رتبه ی 0 - 10

* رتبه ی 0 - 10

کل=

سلامت روانی = 

توانایی فیزیکی = 

شادابی = 

درد =

بیماری هاعوامل تعیین کننده

* رتبه 0 - تاثیر پایین،  10- تأثیر بالا
نکته: امتیاز تأثیر بالا برای عملکرد سلامت نشان دهنده ی اولویت اقدام است
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مشارکت
همــکاری محلــی ســازمان های قانونی، داوطلــب، اجتماعی 
برنامه هــای  اجــرای  و  برنامه ریــزی  در  خصوصــی  بخــش  و 
راهبــردی  اقتصــادی، اجتماعــی و ســامت. مشــارکت های 

محلی می تواند نیازسنجی های سامت را راه اندازی کند. 

ذی نفع ها
که باید در تصمیم گیری  شرکا یا بخش های مختلفی هستند 
در مورد ســامت، بازســازی و برنامه های دیگر دخالت داشته 
باشــند. ذی نفع های نیازسنجی سامت شامل نمایندگان 
خدمــات  مســکن،  پلیــس،  تحصیــل،  محلــی،  کار  و  کســب 
اجتماعــی و ســرگرمی، و همچنیــن نماینــدگان ســازمان های 
که اعضا و نمایندگانی  ســامت می شــوند. مهم تر از همه این 

از جمعیت هدف باید در این مجموعه وجود داشته باشند. 

مشارکت اجتماعی
کلی مورد استفاده در این متن برای تعریف مشارکت  اصطاح 
فعال مردم محلی در تعریف مسائل اولویتی که جزئی از فرآیند 

تعیین راه حل است. 

نیازسنجی سلامت در یک نگاه
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نیازسنجی سلامت و دیگر 
ابزارهای ارزیابی  

نیازســنجی ســامت یکی از چندین رویکرد مورد اســتفاده در 
کاهــش نابرابری در  بخش هــا برای کمک به بهبود ســامت و 
ســامت اســت. ابزارهــای پرکاربــرد دیگــر شــامل ارزیابــی تأثیر 
سامت )HIA(، ارزیابی تأثیر یکپارچه )IIA( و ممیزی  عدالت در 
نظام ســامت )HEA( می شود. با وجود تشابه های موجود 
کلیدی در نقطه ی شــروع آنها  در ایــن رویکردهــا، یک تفاوت 

وجود دارد. 

 نیازسنجی سلامت با یک جمعیت شروع می شود – زمانی   
کــه نیازهــای ســامت آن جمعیــت شناخته شــده باشــد، 
پیشنهاداتی برای توسعه و ارائه ی برنامه ها و خدمات بهتر 

مطرح می شود.

 ارزیابی تأثیر سلامت با یک سیاست  یا پروژه آغاز می شود   
و تأثیرات بر سامت جمعیت را پیش بینی می کند. 

ارزیابی تأثیر یکپارچه با یک سیاست یا برنامه آغاز می شود   
را  و محیطــی  اجتماعــی  اقتصــادی،  نتایــج  بــر  تأثیــرات  و 

پیش بینی می کند.

جمعیــت    یــک  بــا  ســلامت  نظــام  در  عدالــت  ممیــزی    
که به موجب  تعریف شــده شروع می شود و فرآیندی است 
آن، شــرکای محلــی نابرابری های موجــود در علل بیماری  
و دسترســی بــه خدمــات مؤثــر بــرای آن جمعیت را بررســی 
کنش  می کنند. نیازســنجی ســامت می تواند اقدامی در وا
به نابرابری های تعریف شده توسط HEA باشد؛ یا می  توان 
از آن بــرای ارائه ی اطاعات به HEA در مورد نابرابری های 
موجــود در جمعیــت و بهتریــن شــیوه ی رســیدگی بــه آنها 

استفاده کرد. 

هر یک از این رویکردها شــامل انواعی از روش های تحقیقاتی 
مشــابه می شــوند امــا نکتــه ی مهــم انتخــاب ابــزار ارزیابــی بر 

اساس اهداف است. 

نیازسنجی سلامت در یک نگاه
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فرایند برنامه ریزی پروژه ی پنج مرحله ای ارائه شــده، شامل 
کمی  کارهای تحقیقاتی  مجموعه ای از فعالیت های عملی و 
که اجــرای یک ارزیابی دقیــق و نظام مند با  کیفــی می شــود  و 
نتایــج ملمــوس را تضمیــن می کننــد. می تــوان از اطاعــات 
بــه دســت آمده بــرای تأثیر بر نتایــج ارائه ی خدمــات و بهبود 
کــرد؛ همان طور  ســامت بــرای یک جمعیت هدف اســتفاده 
کــه در بخــش 1 توضیــح داده شــد، اســتفاده از ایــن اطاعــات 
فوایــد بالقــوه ی دیگری نیز خواهد داشــت. این فرآیند با در بر 
گرفتن فعالیت ها و مدلی هایی همچون مثلث سامت )شکل 
3(، بــه تیــم پروژه در شناســایی بیماری های مقــدم و عوامل 
بنیــادی مؤثر بر ســامت جمعیــت، و همچنین دســتیابی به 
توافق در مورد مداخات مناســب برای ایجاد تغییرات مثبت 
کمک می کند. این فرآیند پنج مرحله ای بر اساس مدل هوپر 
و لانگ ورس )2002( استوار است. بخش 4 اطاعات بیشتری 
در مورد بســیاری از مهارت های عملی و روش های مربوط به 

این گام ها ارائه می دهد. 

که هر پروژه منحصر به فرد است و میزان پیچیدگی  از آنجایی 
آن متفــاوت اســت، بــه ســختی می تــوان مدت زمــان فراینــد 
کــرد  یک پروژه ممکن اســت از  نیازســنجی ســامت را بــرآورد 
چند هفته تا چندین ســال طول بکشــد. به منظور اطمینان 
که  از واقع بینانه بودن محــدوده ی زمانی پروژه، مدت زمانی 
اعضا می توانند به انجام پروژه اختصاص دهند، باید در شروع 

پروژه ارائه شود.

کنید. به فرآیند پنج مرحله ای روبرو  توجه 

3. پنج گام ارزیابی 
نیازهای سلامت

رویکرد مرحله ای ارائه شــده در این نسخه می تواند 
نشــان دهنده ی یــک فراینــد خطــی باشــد؛ بــا ایــن 
حال، این فرآیند در واقعیت نیازمند بررســی متقابل 
و اصاحــات متقابل اســت. بنابراین، از زمان شــروع 
کلیــدی موجــود در همــه ی  پــروژه، بایــد بــه اجــزاء 
که در طول کل پروژه  مراحل توجه شــود. لازم اســت 
و همچنیــن در خــال مداخات انتخاب شــده برای 
بهبــود ســامت، فعالیت هــای همچــون ارزیابــی و 
که در بخش 4 تشــریح شده است،  مدیریت ریســک 

انجام شوند.  

نیازسنجی سلامت در یک نگاه
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پنج مرحله ی نیازسنجی سلامت

گام 

اول

گام 

دوم

گام 

گام چهارم

پنجم

گام 

سوم

گام 1
شروع 

کدام جمعیت ها مورد مطالعه قرار می گیرند؟
هدف چیست؟

کسانی باید در این مطالعه شرکت داده شوند؟ چه 
چه منابعی مورد نیاز است؟

چه خطراتی پیش رو است؟ 

گام 2 
شناسایی اولویت های سلامت

تهیه ی نمودار مشخصات جمعیت
جمع آوری داده

درک نیازها
کننده شناسایی و ارزیابی بیماری ها و عوامل تعیین 

گام 3
 ارزیابی یک اولویت سلامت برای اقدام کردن
انتخاب بیماری ها و عوامل تعیین کننده 
دارای معنادارترین میزان و شدت تأثیر

تعیین مداخله ها و اقدامات مؤثر و قابل قبول 

گام 4
برنامه ریزی برای تغییر
کردن اهداف مداخله مشخص 
برنامه ریزی برای اقدام
کنترل و ارزیابی  راهبرد 
راهبرد مدیریت ریسک

گام 5
 پرداختن به مسئله ی جدید/بررسی مجدد 
گرفتن از پروژه یاد 
سنجش تأثیر
انتخاب اولویت بعدی

نیازسنجی سلامت در یک نگاه

ت
لام

 س
ای

زه
نیا

ی 
یاب

ارز
م 

 گا
نج

پ

21



گــام 1 
 شــــروع

گروهــی از افــراد عاقه مند به پــروژه  را برای  بــرای شــروع، باید 
پاسخگویی به پرسش های زیر گرد هم جمع کنید. تصمیمات 
گزارش  کنید تا برای مراجعه های بعدی، نوشتن  خود را ثبت 
که افراد  کنید. مطمئن شــوید  و ارزیابــی اهداف از آن اســتفاد 
درک مشــترکی از زبــان مشــترک )بخــش 2 را ببینیــد( دارنــد  
ایــن می توانــد از بســیاری از ســردرگمی های احتمالــی بعدی 

جلوگیری کند. 

در پایان این مرحله، باید: 
 تعریف روشنی از جمعیت مورد ارزیابی داشته باشید  

 استدلال روشنی برای ارزیابی و مرزهای آن داشته باشید  

 افراد مشارکت کننده در این ارزیابی و نحوه ی مشارکت آنها   
را بشناسید

 منابع مورد نیاز، و چگونگی حفظ پروژه در مسیر درست را   
بشناسید. 

چه جمعیتی باید مورد ارزیابی قرار گیرد و 
چرا؟

آیا به تعریف روشــنی از جمعیت اصلی خود رســیده اید؟ برای 
که در یــک منطقه ی محــروم زندگی  مثــال، همــه ی افــرادی 

می کنند.  

آیا گروه های زیرجمعیتی تعریف کرده اید؟ برای مثال، کودکان 
که در یک منطقه ی محروم  زیر پنج سال و خانواده های آنها 

زندگی می کنند. 

گروه هــای زیرجمعیــت  آن  دلیــل انتخــاب ایــن جمعیــت و 
چیست؟ 

 آیا مسئله ی خاصی در رابطه با این جمعیت وجود دارد که   
اهمیت نیازســنجی ســامت آن را نسبت به جمعیت های 

محلی دیگر بالا می برد؟

 آیا وضعیت ســامت این جمعیت نسبت به جمعیت های   
آیــا  اســت   بدتــر  توجهــی  قابــل  طــرز  بــه  دیگــر،  محلــی 

نابرابری های قابل توجهی در سامت آن وجود دارد؟

جمعیت مورد انتخاب شما چه ارتباطی با اولویت های ملی، 
منطقه ای و محلی برای بهبود سامت و کاهش نابرابری های 

سامت دارد؟ 

به دنبال چه دستاوردی هستید؟   

 اهــداف روشــنی را بــرای طــرح نیازســنجی ســامت خــود   
که پیش تر، ســازمان های  کنید  مطمئن شــوید  مشــخص 
دیگــر توســط بخش هــای )قانونــی و داوطلــب( بــه بررســی 

همه جانبه ی این اهداف نپرداخته باشند.

که اهداف شما در چارچوب منابع موجود     مطمئن شــوید 
اخیر یا پیش بینی شده ، واقع بینانه است. 

 چه اطاعات مرتبطی در مورد این جمعیت موجود است؟  

 دســتورالعمل ها و اولویت هــای سیاســت گذاری موجــود   
کنیــد و درک  در رابطــه بــا جمعیت منتخب خود را بررســی 
روشــنی از مســئولیت های ســازمان های درگیر در پروژه به 

دست آورید.

کــه پیــش از ایــن، ارزیابــی دقیقــی روی     مطمئــن شــوید 
جمعیت هدف صورت نگرفته باشد.

کردن آنچه به دنبال دســتیابی به آن  این نکات به مشــخص 
کردن این اهــداف و همچنین، آنچه  هســتید، چرایی دنبــال 

خارج از محدوده ی ارزیابی است، کمک می کند.

ت
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چه افراد و سازمان هایی باید در این 
ارزیابی شرکت کنند؟ 

موارد زیر را در نظر بگیرید:
که می تواند فرآیند نیازســنجی را رهبری و بر    مدیر پروژه ای 

کند و به  کیفیت روش شناختی را تضمین  کند،  آن نظارت 
کند. عنوان یک رابط هماهنگ کننده عمل 

که ارزیابــی را بر عهــده بگیرد  مهارت هــای لازم در    گروهــی 
مراحل مختلف پروژه را در نظر بگیرید.

کلیدی  محدوده ی ذی نفع هایی را در نظر    ذی نفع های 
بگیرید که لازم است در پروژه شرکت کنند و مسئولیت های 
کننــد. ایجــاد تغییر مســتلزم  خــود را بــه روشــنی مشــخص 
و همچنیــن حضــور  هــدف  و مشــارکت جمعیــت  حضــور 

گروه ذی نفع  است. چندسازمانی در 
مدیــران و سیاســت گذاران ارشــد  حتمــاً موافقــت و تعهد   

آنهــا را نســبت به هر نوع تغییــر ضروری ناشــی از یافته های 
نیازسنجی سامت جلب کنید. 

توجه داشته باشید که:
چه کسانی به مشکل/مسئله واقف هستند؟  
کسانی به آن اهمیت می دهند؟   چه 
کنند؟   کاری  کسانی می توانند در مورد آن  چه 

کــه بایــد در مراحل مختلف  کســانی  ایــن می توانــد به تعیین 
فرآیند شرکت کنند، کمک کند. 

به چه منابع دیگری نیاز پیدا خواهید کرد؟

این موارد را در نظر بگیرید:
زمان  
فضای ماقات  

دسترسی به جمعیت  
دسترسی به داده ها  
مهارت ها  
تأمین بودجه برای انجام پروژه.   

ممکن است با چه خطراتی روبرو شوید 
و چگونه با آنها مقابله خواهید کرد؟

کنید موانع و تهدیدهای احتمالی پیش روی پروژه را تا  سعی 
کنید و راهبردهایی برای مقابله با آنها  حــد امکان پیش بینی 

در نظر بگیرید.

چگونه میزان موفقیت را می سنجید و 
چگونه از حرکت پروژه در مسیر درست 

مطمئن خواهید شد؟ 

بــه محــض مطمئن شــدن از ادامــه ی پروژه، بایــد یک فرآیند 
نظارتــی و ارزیابی برای هر یــک از مراحل فرآیند در نظر بگیرید 
)بــرای جزئیــات بیشــتر، به قســمت راهبــرد نظــارت و ارزیابی 

مراجعه کنید(.

مروری بر مرحله ی 1
در انتهای مرحله ی 1، باید جمعیت هدف، هدف 

ارزیابی و مرزهای آن مشخص باشند. همچنین 
گرفتن این نوع  که آیا توانایی به عهده  باید بدانید 

و محدوده ی پروژه ی مورد نظر را دارید.  
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مطالعه ی موردی نشان گر - مرحله ی 1 شروع

نیازسنجی سلامت برای یک برنامه ی مرکز Sure Start در غرب نیوکاسل

کودکان زیر چهار سال، خانواده های آنها و پرستارهای موجود در یک منطقه ی 
جغرافیایی تعریف شده در غرب نیوکاسل. این منطقه به این دلیل انتخاب 

که بر مبنای امتیازبندی ها چندگانه ی محرومیت، سه بخش آن، سومین،  شد 
چهارمین و هفتمین مناطق محروم نیوکاسل و شمال تینساید را تشکیل 

می دادند. 

جمعیت مورد نظر، محل آن و 
دلیل انتخاب آن

کار با  کز Sure Start بود.  ح مرا نیازسنجی سامت جزئی از فرآیند برنامه ریزی طر
کودکان به منظور بهبود رشد فیزیکی، ذهنی و  کنونی و  والدین آینده، والدین 

اجتماعی نوزادان و خردسالان – شکستن چرخه ی وضعیت نامطلوب
اهداف ارزیابی چه بود؟

بخش پرستاری سامت عمومی منطقه ی غرب و یک مددکار اجتماعی مجرب 
تحت استخدام پروژه ی مرکز درمانی ریورساید، نیازسنجی سامت را برای 

حمایت از خانواده های منطقه انجام دادند.

گروه پروژه متشکل از چه 
کسانی بود؟

کارکنان محلی در بخش سامت، مراقبت اجتماعی، تحصیل و نمایندگان 
بسیاری از خدمات محلی غیروابسته به قانون، والدین، پدر و مادربزرگ ها، 

کودکان محلی پرستاران و 

گروه ذی نفع ها شامل چه 
کسانی می شد؟

بخش پرستاری سامت عمومی و مددکاری اجتماعی در برخی از مشاغل خود، 
کار اضافی  کار اختصاص دادند. برای پرداخت ساعت های  زمانی را به انجام این 

مددکاران اجتماعی و مشاوره های اضافی، درخواست تأمین بودجه ی سریع با 
موفقیت اباغ شد

چه منابعی مورد نیاز است؟
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چکیده

گــام 2
شناسایی اولویت های سلامت

کنــون تعریفــی از جمعیــت مــورد ارزیابــی خود  ا
دارید و اهداف ارزیابی و مرزهای آن را مشخص 
کرده اید. مرحله ی بعد شناسایی اولویت های 

سلامت برای این جمعیت است. 

در انتهای مرحله ی 2، باید:
کــه    جنبه هــای عملکــرد ســامت و بیماری هــا و عواملــی را 

می تواننــد تأثیر قابل توجهی بر ســامت جمعیت موردنظر 
بگذارند، شناسایی کرده باشید

کرده باشید   شرحی از مشخصات این مسائل تهیه 

از    محــدودی  تعــداد  انتخــاب  بــرای  اطاعــات  ایــن  از 
کرده  کلــی ســامت بــرای جمعیــت اســتفاده  اولویت هــای 
باشــید؛ در تعیین این اولویت ها بایــد از دو معیار انتخاب 

کنید: اول نیازسنجی سامت استفاده 

  اثر – تأثیر قابل توجهی از منظر شدت و بزرگی دارند.
  تغییرپذیری   قابلیت تغییر محلی دارند. 

که  در هــر جمعیت، مشــکات بالقوه ی متعددی وجــود دارد 
می توان با مقابله با آنها، به بهبود سامت و کاهش نابرابری ها 
کرد. فرآیند انتخــاب اولویت ها بخش مهمــی از فرآیند  کمــک 
ارزیابی ســامت اســت و شامل تصمیمات ســختی می شود. 
برای تحقق بخشیدن و عملی شدن این تصمیمات، مشارکت 
که منجر به اتخــاذ این تصمیمات می شــود،  مــردم در بحــث 
ضروری است. این نشان دهنده ی لزوم کنترل مشارکت افراد 

مناسب در این فرآیند، قبل از شروع است. 

که با دو  که مشــکاتی  در انتخاب اولویت ها، ســعی می شــود 
معیــار انتخاب اول نیازســنجی ســامت   اثــر و تغییرپذیری  
که یک مســئله تأثیر  تطابــق ندارند، حذف شــوند. در صورتی 
قابل توجهی نداشــته باشد، نیازی به بررسی تغییرپذیری آن 

نیز نخواهد بود. 

ایــن مرحلــه شــامل مجموعــه ای از فعالیت هــای میدانــی و 
گــردآوری اطاعات در مورد مشــکات  جمــع آوری داده بــرای 
منابــع  تعریف شــده می شــود.  بــر  جمعیــت   مؤثــر  ســامت 

اطاعاتی انواع نیازسنجی شامل این موارد می شود:

نظرات جمعیت  

نظرات ارائه دهندگان خدمات و مدیران  

داده هــای مربــوط به میــزان اهمیت بالقــوه ی جنبه های   
مشــخصه های  و  ســامت/بیماری ها/عوامل  عملکــرد 

جمعیت

اولویت های مرتبط ملی، محلی یا سازمانی.  

نکتــه: مهارت هــا، ابزارهــا و منابــع کارآمــد مرتبــط بــا ایــن 
فعالیت ها در بخش 4 ارائه شده است. به منظور اطمینان 
از کیفیــت یافته ها، فعالیت های میدانی باید برنامه ریزی 

دقیقی داشته باشند. 
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تهیه ی مشخصات جمعیت 

اطاعات کلی مربوط به جمعیت هدف را جمع آوری کنید:
گروه هدف متشکل از چند نفر است؟    
کجا زندگی می کنند؟    این افراد در 
 چه داده های جدیدی در مورد آنها موجود است؟  
گروه     تجربه های مشــترک اصلــی و تفاوت های موجــود در 

چه هستند؟

این جمعیت چگونه به نیازهای خود پی می برد؟
گروه های متمرکزی برای افراد مشــارکت کننده    کارگاه هــا یا   

و  جمعیــت  نماینده هــای  همچــون  ارزیابــی  ایــن  در 
ارائه دهندگان خدمات برگزار کنید. 

کنید   کلیدی مصاحبه   با افراد 
 پرسش نامه هایی توزیع کنید  
که ممکن اســت از روش های مشــاوره ی     افراد/گروه هایی 

اصلی حذف شده باشند را در نظر بگیرید )بخش مشارکت 
جامعه را ببینید(.

چه بیماری ها و عوامل تعیین کننده ای 
بر عملکرد سلامت جمعیت هدف تأثیر 

می گذارند؟

پس از جمع آوری داده ها، باید فهرستی از بیماری ها و عوامل 
تعیین کننــده ی مؤثــر بــر جمعیت تهیه شــود و مــورد بحث و 
گیــرد. این فهرســت نتایج اصلــی ارزیابی را  توافــق نهایــی قرار 
تشــکیل می دهــد و در مراحــل 3 و 4 و زمان برنامه ریزی برای 

ایجاد تغییر، اهمیت دارد. 

می تــوان عوامــل تعیین کننــده ی مؤثــر بــر ســامت را در پنــج 
کلی قرار داد: دسته ی 

 اجتماعی  
 اقتصادی  
 محیطی  
 زیست شناختی  
 سبک زندگی  

کدام بیماری ها و عوامل تعیین کننده 
تأثیر قابل توجهی بر عملکرد سلامت 

دارند؟

با استفاده از مثلث سامت، تأثیر میزان و شدت بیماری ها و 
عوامل تعیین کننده را بر عملکرد سامت جمعیت تشریح شده 

ارزیابی کنید. 
کنید: سپس، موارد زیر را در فهرست خود جستجو 

کــه شــواهد اثــر آنها     بیماری هــا و عوامــل تعیین کننــده ای 
ناشــناخته یــا مــورد مناقشــه اســت   پــس از یافتــن، آنها را 

حذف کنید
که از منظر شــدت و     بیماری هــا و عوامــل تعیین کننــده ای 

میــزان نســبتاً بی اهمیــت هســتند  پــس از یافتــن، آنهــا را 
حذف کنید

کــه همــه ی اولویت هــای مرتبــط ملــی یــا     مطمئــن شــوید 
گنجانده شده باشند.  محلی در فهرست 

گروه های ذی نفع درگیر در ارزیابی  این فهرســت را با همه ی 
ک بگذارید و جامعیت، دقت و درک نتایج ارزیابی را  به اشــترا

بررسی کنید.
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نمونه: جمعیت هدف – کودکان زیر 
چهار سال و خانواده های آنها

مشکلات سلامت: 
وزن پایین هنگام تولد  
افسردگی پس از زایمان  
کودکان   سطح بالای آسیب های تصادفی در 

عوامل تعیین کننده:
اجتماعی 

تجربه ی خشونت خانگی  
انزوا/تنهایی  
کردن خود از حمایت خانواده   انزوا و محروم 
مهارت پایین در زبان انگلیسی  

اقتصادی 
کار   عدم دسترسی به آموزش و 

درآمد پایین  
موفقیت تحصیلی پایین والدین محیطی   
مسکن/خوابگاه/محل اقامت موقت نامناسب  
عدم دسترسی به خدمات سامت  
کمبود تسهیات اجتماعی و سرگرمی  
ارتباطات حمل و نقلی ضعیف  

زیست شناختی 
)می تواند عامل تعیین کننده باشد اما غیرقابل تغییر است(

جنسیت/تمایات جنسی/سن/قومیت  
عوامل ژنتیکی  
ناتوانی های روانی و فیزیکی  

سبک زندگی 
سوءمصرف مواد و الکل  
سیگار کشیدن  

تغذیه ی نامناسب  

انتخاب اولویت ها بر اساس تأثیر آنها بر 
سلامت جمعیت هدف

بخش هــای باقیمانــده ی ایــن مرحلــه را می تــوان از طریــق 
برگزاری یک یا چند کارگاه با همه ی افراد مشارکت کننده، اجرا 
کــرد. برای تهیــه ی نمایــه ی مشــخصات، از داده های معتبر 
منابــع مختلف اســتفاده می شــود و مقایســه ی ایــن نمایه با 
دیدگاه های مختلف شرکت کنندگان می تواند چالش برانگیز 
که عملکرد اصلی داده ها، بررسی  باشــد. به یاد داشته باشید 
نتایــج بحث های قبلــی در مورد نظرات افراد اســت. در حین 

کنید: بررسی داده ها، از اصول زیر پیروی 

کــه بــا اهــداف نمایه ســازی ارتبــاط    ملزومــات- اطاعاتــی 
مستقیم ندارند، باید حذف شوند

ســوگیری- تمامی اطاعات در معرض ســوگیری قــرار دارند   
که می تواند ناشی از تعریف های ناقص، بی موقع، متفاوت 
و غیره باشد  در صورت شناسایی و پذیرفتن آن، مشکلی 

ندارد.

مثلث بنــدی  جمــع آوری اطاعات از منابــع مختلف  در   
گفت  صورت یکســان بودن نتایج یا موضوع آنها، می توان 

کــه از لحاظ منطقی قابل اتکا هســتند؛ در غیر این صورت، 
کنید.   متفاوت بودن سوگیری آنها را بررسی 

کدام بیماری ها/عوامل تعیین کننده 
از لحاظ شدت، تأثیر قابل توجهی بر 

سلامت دارند؟ 

بیماری ها/عوامل تعیین کننده ی شناسایی شده را از طریق 
ارزیابــی شــدت آنهــا، در فهرســتی تحــت عناویــن تأثیــر بــالا، 

متوسط یا پایین قرار دهید:

آیــا بیماری /عامــل تعیین کننــده  بر مهم تریــن جنبه های   
عملکرد سامت تأثیر قابل توجهی می گذارد؟

آیــا بیماری /عامــل تعیین کننــده  بــر مســائل دیگــر مؤثــر بر   
سامت، تأثیر قابل توجهی می گذارد؟ 

بــر    آیــا بیماری /عامــل تعیین کننــده  تأثیــر قابــل توجهــی 
سامت بلندمدت دارد؟

آیا بیماری /عامل تعیین کننده  منجر به مرگ می شود؟  
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کدام بیماری ها /عوامل تعیین کننده  
بر عملکرد سلامت بسیاری از افراد تأثیر 

می گذارند – تأثیر اندازه ؟

شــیوع  یــا  بــروز  بــه  مربــوط  مشــخص  اطاعــات  یــا  داده هــا 
که به طور مستقیم به جمعیت  کنید  بیماری هایی را بررسی 
هدف مربوط می شود یا از جمعیت های مشابه دیگر استنتاج 

شده اند. موارد زیر را در نظر بگیرید:

اندازه ی مطلق، برای مثال، تعداد موارد افســردگی پس از   
زایمان در جمعیت

انــدازه ی نســبی، آیــا انــدازه ی محلــی بالاتــر یــا پایین تــر از   
جمعیت های محلی/متوسط های ملی دیگر است؟

می توانید از جدولی با این عنوان ها برای نشان دادن داده ها 
استفاده کنید.

انتخاب اولویت ها بر اساس میزان تأثیر

داده
داده شناخته شده 

است؟
بله/خیر

داده در مورد چیست؟
پیامدها؟

پس از آن چه باید 
کرد؟

دارای قابل توجه ترین 
میزان تأثیر؟     

    بله/خیر

جدول 1
ثبت تأثیر داده- میزان تأثیر

کنید. کنون، درجه ی شدت و میزان تأثیر را وارد شکل 4  ا

 مطمئن شوید که:
که شواهد تأثیر در آنها    عوامل تعیین کننده و بیماری هایی 

ناشــناخته، بســیار پایین، یا مورد بحث اســت، از فهرســت 
حذف شوند. 

گنجانده    اولویت هــای ملــی یــا محلــی مرتبــط در فهرســت 
شوند.

که از    فهرست نهایی پذیرفته شده شامل موضوعاتی است 
منظر اندازه و شــدت تأثیر قابل توجهی بر عملکرد ســامت 
کنون می توان تغییرپذیری این فهرست را بررسی  دارند؛ ا

کرد. 

که تأثیــرات منفی این  کنید  کســانی را شناســایی  در نهایــت، 
بیماری ها/عوامــل تعیین کننــده ســامت آنهــا را بیشــتر در 
گروه هــای جمعیت  معــرض خطر قــرار می دهــد  این افــراد 

گرفت.  که اقدامات روی آنها صورت خواهد  هدف  هستند 
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بیماری/عامل 
تعیین کننده

اثر

مهم بودن اندازه ی تأثیرشدت

بله/خیربالامتوسطپایین

شکل 4
ثبت تأثیر- شدت و اندازه

انتخاب اولویت ها بر اساس تغییرپذیری

از  یــک  کــدام  مؤثــر  بهبــود  توانایــی  مشــارکت کننده  افــراد 
بیماری ها/عوامــل تعیین کننــده ی دارای اولویــت را دارنــد؟ 
بــا اســتفاده از فهرســت ارزیابــی میــزان شــدت تأثیــر مســائل، 
کننــده را به این  تغییرپذیــری ایــن بیماری ها/عوامل تعیین 

ترتیب ارزیابی کنید:
کاماً تغییرپذیر، دارای شواهد تأییدکننده ی خوب     بالا- 

در فهرست نگه داشته شود

جوانــب    همــه ی  نــه  ولــی  جوانــب  از  برخــی  متوســط- 
تغییرپذیری قابل توجهی دارند  احتمالًا باید حذف شود

پاییــن- تغییرپذیــری ناچیــز، بــدون تغییرپذیری یــا دارای   
تغییرپذیری نامشخص  از فهرست حذف شود.

و  تأثیــر  دارای  اولویت هــای  فهرســت  بــه  توجــه  بــا  ســپس، 
تغییرپذیری بالا، موارد زیر را بررسی کنید:

آیا هر سه سطح پیشگیری برای اقدام ارزیابی شده اند؟  

آیا سیاســت های حرفه ای/ســازمانی مرتبطی برای تعریف   
اقدام های توصیه شده وجود دارند؟

آیا این اولویت ها، محلی و ملی هستند؟  

کاهــش    بــه  اولویت هــای تغییرپذیــر،  از  ایــن فهرســت  آیــا 
نابرابری های موجود در سامت کمک می کند؟

برای تهیه ی فهرست نهایی اولویت ها، و همچنین پیش برد 
گروه هــای  ایــن اولویت هــا و تأییــد آنهــا توســط مرتبط تریــن 

برنامه ریزی ارشد، همه ی افراد باید ثبت نام کنند. 

لازم است مشخص شود که کدام سازمان ها باید در پیش برد 
اولویت های اصلی از طریق مرحله ی 3، شرکت داشته باشند. 

نمونه: افسردگی پس از زایمان و 
سطوح پیشگیری

کودک به مادران  ارائه ی خدمات مناسب مراقبت از 
جداشــده از اجتمــاع، امــکان دسترســی بیشــتر این 
مــادران به فعالیت های اجتماعی را فراهم می کند و 
می تواند در هر ســه سطح پیشــگیری، مؤثر باشد: با 
جلوگیری از وقوع افسردگی پس از زایمان )پیشگیری 
اولیه(؛ با جلوگیری از عود یا پیشرفت آن )پیشگیری 
کاهش عواقب این مشــکل  ثانویــه(؛ و با جلوگیری یا 

)پیشگیری سوم(.  
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شکل 5
تغییرپذیری- سطوح پیشگیری

مقایسه ی امتیازها، مرتبط سازی 
یافته ها و تهیه ی فهرستی از اولویت ها 

برای اقدام عملی

پــس از ارزیابــی اثــر و تغییرپذیــری تمامی بیماری هــا و عوامل 
گــزارش یافته هــای اولیــه ی خــود را در اختیــار  تعیین کننــده، 

گروه ذی نفع ها قرار دهید.  جمعیت هدف و 

کــه تفســیر درســتی از درونــداد آنهــا  کنیــد  اطمینــان حاصــل 
کرده اند.  که آنها نتایج ارزیابی را درک  داشته اید و این 

کارشناسان، داده ها و دریافت جامعه،  پس از اجماع بین نظر 
کنید.  کوتاهی از اولویت ها تهیه  با توجه به یافته ها، فهرست 
ایــن اولویت هــا در مرحلــه ی انتخــاب در مرحلــه ی 3 مــورد 

بررسی قرار خواهند گرفت.

مروری بر مرحله ی 2

کوتاهی از اولویت های سامت  کنون، باید فهرســت  ا
جمعیت مورد نظر داشته باشید و تأثیر اندازه، شدت 
و تغییریذیــری بیماری هــا و عوامــل تعیین کننــده ی 
کرده  مرتبــط بــا هــر یــک از ایــن اولویت هــا را ارزیابــی 

باشید.

کاماً عینــی را ارائــه نمی دهد اما  ایــن فرآینــد ارزیابــی 
کامــل در مورد مســائل  که به طــور  تضمیــن می کنــد 
گروهی در مورد تأثیر نسبی  بحث شده است و اجماع 
گروه  کردن  و اولویت ها حاصل شــده اســت. با مطلع 
ذی نفــع و جمعیت ارائه دهنده ی درونداد از ارزیابی 
تیــم پــروژه و در صــورت نیــاز، اصــاح ارزیابــی، پایــه و 

اساس اقدام آتی ایجاد می شود.  

بیماری/عامل 
تعیین کننده

سطح پیشگیری
رتبه 10-0*

کلعواقبعودوقوع

*رتبه 0=پایین؛ 10=بالا
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فعالیت روشنگر، فعالیت گروهی

هدف: ارزیابی بیماری ها و عوامل تعیین کننده ی مؤثر بر 
کــودکان زیر چهار ســال و خانواده های آنها در یک بخش 

محروم )تعداد تحت تأثیر: 60 خانواده(.

به عنوان یک تیم:
کنید  1. بیماری ها و عوامل تعیین کننده ای را شناسایی 
کودکان زیر چهار سال  که می توانند بر عملکرد سامت 

و خانواده های آنها تأثیر قابل توجهی داشته باشند

2. یــک بیمــاری را انتخــاب و آن را وارد مثلــث ســامت 
کنید. رابطه ی بین بیماری ها و هر مجموعه از عوامل 
کودکی  تعیین کننــده )بــرای مثال، آســیب های دوران 

ناشی از عوامل محیطی( را در نظر بگیرید

3. اعضای گروه با در میان گذاشتن نظرات خود با یکدیگر 
و بحث در مورد تفاوت ها، در مورد رتبه ی نهایی تأثیر 
بیماری و عوامل تعیین کننده ی آن بر  عملکرد سامت 

به اجماع برسند

که بیمــاری و عوامل تعیین کننده تا چه  کنید  4. بررســی 
حد:

بر عملکرد سامت تأثیر می گذارند  
بر بیماری های دیگر تأثیر می گذارند  
تأثیر موقت یا طولانی مدتی بر سامت می گذارند  
منجر به مرگ می شوند  

عوامــل  و  بیمــاری  همــان  مــورد  در  را  کار  ایــن   .5
تعیین کننده ی  دیگر  تکرار  کنید

عوامــل  و  دیگــر  بیماری هــای  مــورد  در  را  کار  ایــن   .6
تعیین کننده ی  آنها  تکرار کنید

7. در مــورد رتبــه و انــدازه ی بیمــاری بــه توافق برســید و 
کنید یافته های خود را وارد شکل 7 

8. تغییرپذیــری هــر بیماری/عامــل تعیین کننــده را در 
کوتاه  ســه ســطح پیشــگیری   وقوع، عود و عواقب در 
کنیــد. یافته های خــود را وارد  تــا میان مدت  بررســی 

شکل 8 کنید

کنید و  9. نمرات تأثیر و تغییرپذیری هر عامل را مقایســه 
کنید.       مسائل دارای اولویت را را برای اقدام انتخاب 
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مطالعه ی موردی نشانگر- مرحله ی 2: شناسایی اولویت های سلامت

نیازسنجی یک برنامه ی مرکز Sure Start در غرب نیوکاسل

نمایه ی مشخصات جمعیت چگونه 
تهیه شد؟

سازمان پرستاری سامت عمومی به همراه مرکز هماهنگ کننده ی 
کردند کمی را جمع آوری  سامت Citywide Sure Start، داده های 

چه داده هایی در مورد سامت 
جمعیت موجود بود؟

شاخص امتیازهای محرومیت چندگانه )2000(
اطاعات سرشماری مربوط به تعداد خانوارهای دارای فرزندان زیر چهار 

سال، سطحی از بیکاری، والدین تنها، تجزیه ی قومیتی
جمع آوری اطاعات مشاوره ی رشد و پاسخ  های مردم محلی؛ تعداد 

که  کودکان، تعداد مادرانی  کودکان موجود در فهرست حمایت از 
کرده اند؛ تعداد نوزادان متولد شده با  افسردگی پس از زایمان را تجربه 

وزن پایین؛ تعداد مادران دارای فرزند زیر یک سال؛ تعداد پذیرش های 
اورژانسی بیمارستان، نتایج آزمون اس ای تی، سطح سواد برآوردشده  

اطاعات مربوط به درک جمعیت و 
ارائه دهندگان خدمات از نیازهای 

سامت چگونه جمع آوری شد؟

از طریق روش های چندگانه ی مشاوره و مشارکت مداوم در طول اجرای 
که باید شامل موارد زیر باشد:  Sure Start این برنامه ی مرکز

گروه های موجود والدین و پدربزرگ ها و مادربزرگ ها    ماقات با 
کلیدی   ماقات با افراد حرفه ای در سازمان های 

  استفاده از نمودارهای »H« شکل )یک روش نموداری ساده( برای 
جمع آوری اطاعات در مورد »نقاط قوت و ضعف خدمات محلی 

کمک می کند،  کودکان، آنچه به بهبود شرایط  ارائه شده به خانواده ها و 
که برای مردم مهم تر هستند« و خدماتی 

کودکان )مشاوره از طریق فعالیت های    برگزاری مهمانی هایی برای 
کودکان 3 تا 14 سال( سرگرم کننده برای 

کردن شرایط برای برگزاری رویدادهای حمایت از خانواده   فراهم 
کودکان زیر    فعالیت های سرگرمی هفتگی تابستانی و تعطیات برای 

پنج سال
کودکان نوپا  ح اقدام نیوکاسل برای والدین و    مطالعه ی طر

گانه و چه موانعی پیش رو بود؟ در ابتدا، والدین دو جامعه ی اصلی نیوکاسل به طور جدا
که به طور طبیعی با یکدیگر روبرو  کردند  به نحوی مشاوره دریافت 

کلی را تشکیل  دادند. گروه نمونه ی  نمی شدند، و در نهایت یک 
عاوه بر این، یک منطقه ی بزرگ سرپوشیده به عنوان یک منطقه ی 

بازیابی برای  برنامه ی Going for Growth ، به زنان عاقه مند مشاوره 
می داد؛ در آن زمان، نارضایتی بالایی نسبت به عملکرد شورای محلی 

وجود داشت. 
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کارکنان مددکاری اجتماعی – برنامه های متعدد تبلیغ این موانع چگونه برطرف شد؟ کار حرفه ای 
گاهی مردم  نیازسنجی سامت، و ادغام تدریجی و به موقع دو جامعه. آ
محلی از لزوم تحقق عملی خواسته ها و نیازهای آنها از طریق بودجه ی 

 Sure Start کز مرا

چه مسائلی برای جمعیت هدف مهم 
بود؟

که  کلیدی شناسایی شد  کیفی، 15 منطقه ی  با استفاده از داده های 
امکان انجام اقدام بین سازمانی در آنها وجود داشت؛ این اقدامات 

عبارت بودند از: 
کردن  کودکان در تمامی سنین، و فراهم    فعالیت های بیشتر برای 

وسایل سرگرم کننده و ورزشی قابل دسترسی   به ویژه در تعطیات و 
ساعات بعد از مدرسه

کیفیت کودک ارزان و با    افزایش خدمات مراقبت از 
  تعداد بازدیدکنندگان سامت در درون جامعه باید افزایش یابد
  بهبود ارتباطات حمل و نقلی به محل ارائه دهنده ی خدمات 

کلیدی، به طور خاص نیاز به اتوبوس ها 
  ارائه ی خدمات تلفیقی همگی در یک محل

کودکان برای دیدار و ارتباط با     ایجاد مکان هایی برای والدین و 
دیگران

  حمایت بهتر از خانواده، به ویژه زنان مبتا به افسردگی پس از زایمان  
  ارائه ی حمایت و اطاعات خانگی در مورد ایمنی در منزل، اطاعات و 

حمایت برای دسترسی بیشتر به تجهیزات ایمنی 
کی از لزوم افزایش دسترسی به آموزش، تحصیل و  کمی حا داده های 

کودکان در این منطقه است. حوزه های  کار، و افزایش امکانات تحصیلی 
متعدد دیگری برای فعالیت نیز وجود داشت.   
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از نمونه ی مطالعه ی موردی نشــانگر در مثلث ســلامت در شــکل 3 برای ارزیابی تأثیر 
کــودکان زیر چهار ســال  آســیب تصادفــی و عوامــل تعیین کننــده بــر عملکرد ســلامت 

استفاده شد.

عملکرد
سلامت

نقش اجتماعی = 5

) از 50 (

* رتبه ی 0 - 10

* رتبه ی 0 - 10

* رتبه ی 0 - 10

* رتبه ی 0 - 10

* رتبه ی 0 - 10

کل=17

)100 مورد گزارش شده در سال 2003(

سلامت روانی =  3

توانایی فیزیکی =  3

شادابی =  1

درد = 5

جراحت دوران کودکی
)زیر چهار سال(

محیطی

کودک   کیفیت مراقبت از  کمبود خدمات یا 
کمبود وسایل اجتماعی و بازی ایمن  
ترافیک سنگین  
گاهی در مورد سامت و ایمنی   عدم آ
مسکن/خوابگاه/محل اقامت موقت نامناسب/ بسیار شلوغ  

بیماری هاعوامل تعیین کننده

* رتبه 0 - تاثیر پایین،  10- تأثیر بالا
نکته: امتیاز تأثیر بالا برای عملکرد سلامت نشان دهنده ی اولویت اقدام است

نیازسنجی سلامت در یک نگاه

ت
پنج گام ارزیابی نیازهای سلام

34



نمونه ی مطالعه ی موردی نشانگر شکل 4: اندازه و شدت تأثیر

بیماری/عامل تعیین کننده

اثــــــر

اندازهشدت
)تعداد موارد متأثر در سال( پایینمتوسطبالا

X8افسردگی پس از زایمان و محیط

X2وزن پایین در هنگام تولد و محیط

X15جراحت تصادفی و محیط

نمونه ی مطالعه ی موردی نشانگر شکل 5: تغییرپذیری - سطح پیشگیری

بیماری/عامل تعیین کننده

سطح پیشگیری
رتبه 10-0*

کلعواقبعودوقوع

50813افسردگی پس از زایمان و محیط

0044وزن پایین در هنگام تولد و محیط

77519جراحت تصادفی و محیط

*رتبه 0=پایین؛ 10=بالا

نکته: در این نمونه، ممکن است به این نتیجه برسید که تیم شما در مورد تولد با وزن پایین، نمی تواند کار خاصی برای تغییر 
اثر عوامل محیطی در کوتاه یا میان مدت انجام دهد اما شاید بتوان با مداخله، میزان وقوع و عواقب افسردگی پس از زایمان 
و جراحت تصادفی را کاهش داد. ممکن است این موارد را در بالای فهرست اولویت ها قرار دهید. اما به یاد داشته باشید که 

گروه ذی نفع ها ممکن است با نظر شما مخالف باشند.
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گــام 3
ارزیابی یک اولویت سلامت برای انجام اقدام 

این مرحله شامل ارزیابی یک اولویت خاص برای اقدام عملی 
می شــود. اولویــت ســامت می توانــد از دو طریــق شناســایی 

شده باشد:
شرح جوانب مهم بیماری ها/عوامل تعیین کننده جمعیت   

هدف و فهرست تأییدشده ی اولویت های سامت
تثبیت شده از طریق مراحل 1 و 2؛  

یک اولویت محلی یا ملی شناسایی شده بدون نمایه سازی   
جمعیــت یــا تکمیــل مرحلــه ی 2  بــرای مثــال، بیمــاری 
نیازســنجی  برنامه ریــزان  از  بســیاری  بــرای  قلبی عروقــی 
سامت، یک اولویت ملی و محلی است. در صورت شروع با 
یک اولویت ملی یا محلی، باید از مالکیت محلی یا مشارکت 

کنید.  محلی در آن اولویت اطمینان حاصل 

در انتهای این مرحله، باید:
افــراد مشــارکت کننده در ایجــاد ایــن تغییرات را شناســایی   

کــرده باشــید و آنهــا را در فرآیند انتخاب اقدامــات لازم برای 
پرداختن به این اولویت سامت شرکت داده باشید

بــا شناســایی بیماری هــا و عوامــل تعیین کننــده ی مؤثر بر   
ســامت، بــه درک مشــخص و مشــترکی از اولویت ســامت 

رسیده باشید

مداخله های مؤثر برای پرداختن به این اولویت ســامت را   
کرده باشید مشخص 

کرده باشید   جمعیت هدف خود را تعریف 

کرده باشید   تغییرات لازم را مشخص 

کاهش    که تغییــرات پیشــنهادی به  مطمئن شــده باشــید 
کرد.   نابرابری های سامت کمک خواهد 

هــدف این مرحلــه، ارزیابی اولویت های ســامت خاص برای 
اقــدام در مــورد آنهــا اســت. رویکــرد مبتنــی بــر نیازهــا، قبــل از 

پرداختــن به »چگونگی« رفع نیازها، باید تعریف مشــخصی از 
»نیازهــای مــورد ارزیابی« و »چگونگی تحقق آنهــا« ارائه دهد. 
پــس از تکمیل این مرحله، باید پاســخ های روشــن تری برای 

این پرسش ها داشته باشید:
 چرا این اولویت سامت برای جمعیت هدف اهمیت دارد؟  

که تأثیر مثبتــی بر قابل    کــرد   چــه تغییراتــی می تــوان ایجاد 
توجه ترین مسائل مؤثر بر این اولویت داشته باشند؟

به این ترتیب، برای اقدام در مرحله ی 4، برنامه ریزی دقیقی 
بر اساس اطاعات معتبر و فرضیات روشن انجام خواهد شد. 

کار بر روی پرســش های مشــابه پرســش های  ایــن مرحله بــا 
مرحلــه ی 1 و 2 در مــورد این اولویت خاص شــروع می شــود و 
گرفته  کار  پــس از آن، دو معیــار انتخاب نیازســنجی نهایی بــه 

می شوند:

 قابلیــت پذیــرش- قابــل قبول تریــن تغییــرات لازم بــرای   
کثر تأثیر مثبت، کدام هستند؟ حدا

 امکان پذیــری منبــع- آیا امکان دسترســی بــه منابع مورد   
نیاز برای ایجاد این تغییرات وجود دارد؟

چه افرادی توسط چه کسی و چرا ارزیابی 
شده اند؟ 

که این اولویت خاص به چه دلیل ارزیابی  باید مشخص باشد 
می شود و نتایج آن برای چه کسی اهمیت خواهد داشت.

ت
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بررسی کنید که:
 هدف این ارزیابی چیست؟  
 دلیل انجام این ارزیابی چیست؟  
 محدوده ی این ارزیابی چیست؟  
 نقاط ثابت این ارزیابی چیست؟  
کســی، چه زمانــی و چگونــه در ایــن ارزیابی مشــارکت     چــه 

خواهد داشت؟
کلیدی در این ارزیابی مشارکت    گروه های   آیا ســازمان ها یا 

دارنــد؛ در غیر این صورت، شــرکت نکــردن آنها چه اهمیتی 
دارد؟

پس از اطمینان از مشــخص بودن منطقی ایــن موارد، افراد و 
کارهای  کنید و  گرد هم جمع  ســازمان های مشارکت کننده را 
کارها می تواند زمان بر باشــند زیرا در  زیــر را انجام دهید. ایــن 

کار، باید اطاعاتی جمع آوری کنید.  بین هر 

شناسایی بیماری ها/عوامل 
تعیین کننده ای که می توانند تأثیر قابل 

توجهی بر این اولویت سلامت داشته 
باشند.

با استفاده از مثلث سامت:
 مهم تریــن جنبه هــای عملکــرد ســامت برای افــراد تحت   

کنید تأثیر این اولویت را شناسایی 

کــه    گانــه بخواهیــد  گــروه بــه طــور جدا  از همــه ی اعضــای 
جنبه هــای عملکــرد ســامت را از منظــر اهمیت آنهــا برای 

اولویت سامت، رتبه بندی کنند
گذاشــتن رتبه بندی هــای مورد    گــروه با در میــان   اعضــای 

گــروه و بحث در مــورد تفاوت ها،  نظــر خــود با دیگر اعضای 

در مورد رتبه بندی نهایی به اتفاق نظر برسند؛ جنبه های 
کنید عملکرد سامت را در الگوی مثلث سامت یادداشت 

 بیماری هــا و عوامــل تعیین کننــده ی مؤثــر بــر مهم تریــن   
جنبه هــای عملکــرد ســامت را در ســه ســطح پیشــگیری 
گروه های عامل تعیین کننده  کنید )اســتفاده از  شناسایی 
و ســطح پیشــگیری برای اطمینان از عدم چشم پوشــی از 

موارد مهم(.

انتخاب بیماری ها/عوامل 
تعیین کننده ی دارای بیشترین تأثیر بر 

این اولویت سلامت

بیماری ها /عوامــل  تأثیــر  میــزان  و  شــدت  ارزیابــی  از  پــس 
تعیین کننــده ی شناسایی شــده، آنهــا را در فهرســتی تحــت 

عناوین تأثیر بالا، متوسط یا پایین قرار دهید.

شدت:
آیــا بیماری  /عامــل تعیین کننــده  تأثیــر قابــل توجهــی بــر   

مهم ترین جنبه های عملکرد سامت دارد؟
 آیــا بیماری  /عامل تعیین کننده  تأثیر قابل توجهی بر دیگر   

مسائل مؤثر بر سامت دارد؟
 آیــا بیماری  /عامــل تعیین کننــده  تأثیــر قابــل توجهــی بــر   

سامت بلندمدت دارد؟
 آیا بیماری  /عامل تعیین کننده  منجر به مرگ می شود؟  

تاثیر آن می تواند در هریک از ســه ســطح پیشگیری و بصورت 
کــه قدرت  مثبــت یــا منفــی باشــد. آیا مشــکاتی وجــود دارند 
شــواهد مربــوط به تأثیر آنها نامشــخص باشــد (عــدم وضوح، 
ناچیز، ناشــناخته، یا بــدون تأثیر(؟ در صورت وجــود، آنها را از 

فهرست حذف کنید.  
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اندازه:
داده هــا یــا اطاعــات مشــخص مربــوط بــه وقــوع یــا شــیوع را 
کــه به طور مســتقیم از جمعیت خود یــا به طور  کنید  بررســی 
غیرمستقیم از جمعیت های مشــابه دیگر بدست آورده اید. 

کنید: به این موارد فکر 
انــدازه ی مطلق، بــرای مثال تعداد موارد افســردگی پس از   

زایمان در جمعیت
از    پایین تــر  یــا  بالاتــر  انــدازه ی محلــی  انــدازه ی نســبی،   

جمعیت های محلی/متوسط های ملی دیگر 

به شــدت بالا، متوســط و پاییــن تأثیــر در نمودارهای حاصل 
گروه هایی از  گروه یا  گرفتن موارد زیر، آیا  کنید. با در نظر  توجه 

بیماری ها یا عوامل تعیین کننده نیاز به تغییر دارند؟ 

اندازه ی آنها در جمعیت هدف   
سیاست های ملی یا محلی )مشترک( یا نیازهای ابرازشده.   

گروه هــا را تغییــر دهیــد و فهرســت نهایــی از  در صــورت نیــاز، 
اولویت های بالا، متوسط و پایین را تهیه کنید. 

که ســامت آنها بیشــتر  کنید  در نهایت، افرادی را شناســایی 
در معرض تأثیر منفی این بیماری ها/عوامل تعیین کننده ی 
گروه های هدف برای  دارای اولویــت بــالا قرار دارد  این افــراد 

انجام اقدامات را تشکیل می دهند. 

کــه 146 مــادر بــا فرزنــدان زیــر یــک ســال داشــت، 27 مــورد بــه افســردگی پــس از  نمونــه: در یــک مرکــز مراقبت هــای اولیــه 
کــه حــدود 18.5 درصــد از مــادران ایــن منطقــه در آن زمــان بــود. پــس از اجــرای فرآینــد ارائه شــده در  زایمــان مبتــا بودنــد 

گرفتــه شــد.   کــودک  مرحلــه ی 3، تصمیــم بــه ارائــه ی حمایــت خانگــی بیشــتر و اجــرای یــک طــرح مراقبــت از 

تعیین اقدام مؤثر برای این اولویت 
سلامت- تغییرپذیری 

کنید و ببینید   فهرســت مشکات دارای اولویت بالا را بررسی 
کســان دیگــری بایــد در ارزیابی شــرکت داده شــوند و  کــه چــه 

چگونه می توان آنها را در این فرآیند گنجاند. 

با بحث در رابطه با موارد زیر، فهرستی از اقدامات بالقوه تهیه 
کنید:

کــدام اقدامــات مؤثــر می توانــد بهبــود قابــل توجهــی در     

بیماری/عوامــل تعیین کننــده در ســه ســطح پیشــگیری 
ایجاد کند؟

 شواهد اثربخشی آنها تا چه حد قابل اتکا است؟  
مثــال،    )بــرای  ســازمانی  یــا  حرفــه ای  سیاســت های  آیــا   

چارچوب های خدمات ملی، راهنمای خدمات اجتماعی 
کند چه اقدامی  که مشخص  ســازمان بازرســی( وجود دارد 

گیرد؟ باید صورت 

تنها مواردی که اثربخشی بالایی دارند، یا »ضرورت های« ملی 
کنید.  را وارد فهرست 

اقدام اقدام اقدام اقدام اولویت سلامت

بهبود سطوح 
ایمنی در 

زمین های بازی

عرضه ی رایگان 
دستگاه هشدار دود و 

محافظ در قفسه

ارائه ی اطاعات ایمنی 
کمک های  و دوره های 

اولیه برای والدین

گاهی با  افزایش آ
ارائه ی اطاعات 
سامت هدفمند

کاهش میزان 
جراحت های 

تصادفی

گروه های  کمک به 
حمایت از والدین 

کودکان و 

افزایش دسترسی به 
فعالیت های سامت 

و تندرستی  پس از 
زایمان

ارائه ی حمایت خانگی 
از طریق ارائه ی خدمات 

کودک به  مراقبت از 
مادران جداشده از 

اجتماع و خانواده های 
آسیب پذیر

گاهی از  افزایش آ
خدمات موجود 
از طریق ارائه ی 

اطاعات هدفمند

کاهش وقوع 
افسردگی پس از 

زایمان

شکل 6
تعیین اقدامات لازم در مورد اولویت های سلامت به منظور بهبود رشد فیزیکی، ذهنی و اجتماعی 

کودکان زیر چهار سال در یک منطقه ی محروم
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شکل 6
تعیین اقدامات لازم در مورد اولویت های سلامت به منظور بهبود رشد فیزیکی، ذهنی و اجتماعی 

کودکان زیر چهار سال در یک منطقه ی محروم

شناسایی تغییرات قابل قبول برای این 
اولویت  سلامت- قابلیت پذیرش

در مــورد تمــام اقدامــات مؤثر پذیرفته شــده ی قبلی، بررســی 
که آیا پیش تر، اقدامات مشابهی برای این اولویت انجام  کنید 
گر ایــن اتفاق افتاده اســت، به این مــوارد توجه  شــده اســت. ا

کنید:
کسانی در اقدام مشابه محلی شرکت داشته اند؟    چه 

 جمعیــت هدف این اقدامات چه بوده اســت و تعداد افراد   
این جمعیت چند نفر بوده است؟

گرفته     آیــا ایــن اقدامات بــرای محروم ترین مناطق صــورت 
است؟

کیفیت لازم را داشته اند؟    آیا اقدامات 

پاسخ به این پرسش ها به تصمیم گیری در مورد بهبود اقدام 
موجود یا طراحی اقدام جدید کمک می کند.

فهرســت مورد توافقــی از مداخات یا اقدامــات بالقوه ی مؤثر 
کنید و قابلیت پذیرش عمومی و حرفه ای آن را بررســی  تهیــه 
گاهی اوقات برای مؤثر بودن یا   که  کنید. به یاد داشــته باشید 
گروهی  گزینش، مداخات یا اقدامات باید به صورت  قابلیــت 
انجام شــود و ممکن است اقدام واحد تأثیر محدودی داشته 

باشد.  

قابل قبول ترین مداخلات/تغییرات 
کدام هستند؟  

گروه های زیر را بررســی  پذیــرش مداخات یا تغییرات توســط 
کنید:

 جمعیت هدف و جامعه ی وسیع تر آن  

 دریافت کنندگان این اقدام  

کننده و مدیریت کننده ی اقدام    سازمان های اجرا

هر یک از مداخات یا تغییرات در صورت عدم پذیرش توسط 
گروه ها، باید از فهرست حذف شوند؟ یکی از این 

منابع مورد نیاز برای انجام مداخلات 
پیشنهادی چه هستند؟

 منابــع مــورد نیــاز بــرای اجــرای تغییــرات پیشــنهادی چــه   
هستند؟

کمک به     آیا می توان از منابع موجود به نحو متفاوتی برای 
تغییرات استفاده کرد؟

که پیش تر قابل دسترســی     آیــا منابع دیگــری وجود دارنــد 
نبوده باشند؟

کــدام اقدامــات بیشــترین تأثیــر را بــر ســامت منابــع مورد     
استفاده دارند؟

آیا امکان دسترسی به منابع مورد نیاز 
تغییرات پیشنهادی وجود دارد؟

بــرای توافــق در مورد تغییرات، منابع مورد نیاز باید مشــخص 
گروه هــای مشــارکت کننده، و میزان  باشــد. ایــن می تواند بــر 
که منابع  تعهد آنها نســبت به ارزیابی تأثیر بگذارد. در صورتی 
گرفته  موجود یا اصلی پیش تر مورد توجه اولویت  سامت قرار 

باشند، بهبود سامت بسیار بیشتر خواهد بود. 

مهم ترین موضوعات مطرح در مورد منابع عبارت اند از:
 نیروی انسانی- مدت زمان لازم برای انتخاب افراد مناسب   

در مکان های مناسب و انجام درست کار چقدر است؟

 فضا- آیا فضای فیزیکی لازم برای اقدامات، موجود است؟  

 تجهیزات- چه تجهیزاتی مورد نیاز است و آیا این تجهیزات   
موجــود اســت؟ در صــورت نبــود تجهیــزات، چگونــه و چه 

کرد؟ زمانی می توان آن را تهیه 

بررسی کنید که:
کرد؟    آیا می توان از منابع موجود به نحو متفاوتی استفاده 

یــا غیربرگشــت پذیر    برگشــت پذیر   بودجه  هــای احتمالــی 
هستند؟  

 منابــع باقی مانده پس از توقف اقدام غیرمؤثر چه زمانی در   
دسترس خواهد بود؟

 چــه اقداماتــی بیشــترین تأثیــر را بــر ســامت منابــع مــورد   
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مطالعه ی موردی نشانگر مرحله ی 3 – ارزیابی یک اولویت برای اقدام عملی

نیازسنجی یک برنامه ی مرکز Sure Start در غرب نیوکاسل

پــس  بازدیدهــای خانگــی،  انجــام  بــرای  ایمنــی خانــواده  کارکنــان  اســتخدام   .1
ک گذاری  اشــترا طریــق  از  ایمنــی  بهبــود  آموزشــی.  برنامــه ی  یــک  گذرانــدن  از 
کــه والدیــن بررســی های ایمنــی را خــود در  کــردن ایــن امــکان  اطاعــات؛ فراهــم 
ــه والدیــن در اســتفاده از تجهیــزات ایمنــی؛ فعالیــت  کمــک ب ــه انجــام دهنــد؛  خان

کــودک کمک هــای اولیــه و ایمنــی  گروه هــای تســهیل کننده در زمینــه ی 
کــودک نــام  2. مرکــز حمایــت از خانــوده نیوکاســل )کــه پیش تــر، مرکــز مراقبــت از 
کــه بــه خانواده هــای آســیب پذیر و دور از اجتمــاع خدمــات حمایتــی و  داشــت( 

کــودک ارائــه می دهــد و: مراقبــت از 
خ می دهد   اجتماع مدار است و در خانواده ر

  بــه صــورت رو در رو و از طریــق تمــاس تلفنــی، مشــاوره، حمایــت و تابلوهــای 
اعانــی بــه خانواده هــا ارائــه می دهــد

  هفت روز هفته از ساعت 9 صبح تا 11 بعدازظهر خدمات ارائه می دهد
کــه توســط بازدیدکننــدگان ســامت، مــددکار اجتماعــی،    بــرای خانواده هایــی 
پرســتار روانپزشــکی اجتماعــی، مدرســه یــا دیگــر ســازمان های داوطلــب معرفــی 

می شــوند، رایــگان اســت   
ــه  ــه مــادر ب ک ــه خانواده هایــی اســت  ــه ی خدمــات حمایتــی ب ــر ارائ ــی ب ــز اصل تمرک

ــرار دارد.  ــه آن ق ــا ب ــرض ابت ــا در مع ــت ی ــا اس ــان مبت ــس از زایم ــردگی پ افس

مؤثرترین و قابل قبول ترین 
گرفته  اقدامات در نظر 

شده، چه هستند؟

کــه ایــن مطالــب  کمــک بــه ایجــاد ظرفیــت محلــی، تــاش می کنــد  1. ایــن برنامــه بــا 
ــا اطمینــان از ارائــه ی آمــوزش، از پوشــش  را در اختیــار مــردم محلــی قــرار دهــد و ب
آن  بودجــه ی  کــه  خانــواده   ایمنــی  ح  طــر شــود.  مطمئــن  وســیع تر  مخاطــب 
کــز  sure start تأمیــن می شــود. بازدیدکننــده ی ســامت مجــرب عــاوه  توســط مرا
بــر تأمیــن هزینــه ی آمــوزش و اســتخدام دو نفــر از مــردم محلــی، بــه هماهنگــی ایــن 
ح ایمنــی  کارمنــد جدیــد در مرکــز طــر کمــک می کنــد. دو  عملکــرد در بیــن دو برنامــه 

کار شــدند.  خانــواده مشــغول بــه 
کــودکان شــمال شــرق منتقــل شــد و هــدف  کــز  sure start بــه مرکــز  2. بودجــه ی مرا
و  جدیــد  منطقــه ی  بــه  خانــواده«  از  »حمایــت  موجــود  خدمــات  گســترش  آن 

همجــوار sure start بــود.  

نیاز به منابع چگونه برآورده 
شد؟

استفاده خواهند داشت؟

هر تغییر قابل قبولی که می تواند تأثیر قابل توجهی بر سامت 
داشــته باشــد و اجرای آن به ســطح پایینی از منابع نیاز دارد، 
باید در برنامه ی اقدام عملی قرار داده شود. در بحث ها، برای 
اجرای تغییرات، باید روی منابع ســطح متوســط تا بالا تمرکز 

شود.  
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مروری بر مرحله ی 3

در این مرحله از فرآیند نیازسنجی، باید:

بیماری ها/عوامــل    کــه  شــوید  مطمئــن 
کــه بیشــترین تأثیــر را  بــر  تعیین کننــده ای 
ســامت  اولویــت  بــرای  ســامت  عملکــرد 

شــده اند بررســی  دارنــد، 

کاهش    کــه اقدام عملــی بر  مطمئــن شــوید 
نابرابری هــای ســامت مربــوط بــه اولویــت 

منتخــب تمرکــز دارد.

برنامه ریــزی  بــرای  لازم  آمادگــی  کنــون  ا
داریــد.   را  عملــی  اقــدام 
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گــام 4
 برنامه ریزی اقدام برای ایجاد تغییر

کنــون بــه تغییــرات لازم بــرای پرداختــن بــه اولویت ســامت  ا
مورد نظر خود و چرایی لزوم تمرکز بر نحوه ی اجرای تغییر پی 
برده ایــد. در این مرحلــه، برنامه ریزی اقدام عملی برای تغییر 
سطح پروژه انجام می شود و همه ی گروه های مشارکت کننده 
گرد یکدیگر جمع شوند.  باید برای توافق در مورد یک برنامه، 

در انتهای این مرحله، باید:
کلی، اهــداف خاص و    بــه مجموعه ی مشــخصی از اهداف 

شاخص ها رسیده باشید

اقدامات و فعالیت های لازم برای رسیدن به این اهداف را   
کرده باشید مشخص 

در مــورد چگونگــی ارزیابــی برنامه ی خود به توافق رســیده   
باشید

مهم ترین موانع موجود در برابر موفقیت برنامه و چگونگی   
کرده باشید. مدیریت آنها را شناسایی 

اهداف کلی

کلی، به دنبال چه هدفی هستید؟   به طور 

آنچه که در ابتدای مرحله ی 3، به عنوان مهم ترین جنبه های 
سامت جمعیت هدف در مورد آن به توافق رسیدید، اساس 

هدف کلی شما را تشکیل می دهد.

اهداف خاص  

به طور خاص، به دنبال دســتیابی به چه چیزی هســتید و   
چگونه به این هدف خواهید رسید؟

بیماری ها/عوامــل  نشــان دهنده ی  بایــد  شــما  اهــداف 
تعیین کننده ی مورد توافق در مرحله ی 3 باشند، تأثیر قابل 
توجهــی بــر ســامت داشــته باشــند و از طریق اقدامــات قابل 

قبول و امکان پذیر انجام شوند و تغییر پذیر باشند. 

که به دنبال آن هســتید، از خود  بــرای تمرکــز بهتر بر تغییراتــی 
بپرسید:

انجــام    کارهــای مختلفــی   اعضــای جمعیــت هــدف چــه 
می دهند؟

 اعضای جمعیت هدف چه نظرات مختلفی دارند؟  

 چه چیزی را در آنها متفاوت می بینید؟  

 چگونه قادر به نشان دادن این تفاوت ها خواهید بود؟  

تأییدشــده،  ســنجش،  قابــل  خــاص،  از  ترتیــب،  ایــن  بــه 
نتیجه مــدار و محــدود بــه زمان بــودن اهداف خــود مطمئن 

خواهید شد.   

اطمینان از داشتن اهداف جدی به شما در تعریف این موارد 
کمک می کند:

کنید؟    کنترل  کدام اقدامات را   شاخص ها  باید پیشرفت 
 اهداف  به دنبال دســتیابی به چه ســطحی از نتایج برای   

کسانی و تا چه زمانی هستید؟  چه 
این برای ارزیابی مؤثر نتایج نیز ضروری است. 

اقدامات

کار، باید این مــوارد را برنامه ریزی  بــرای اطمینــان از موفقیت 
کنید:

کلی     اقدامات و فعالیت های لازم برای دستیابی به اهداف 
و خاص مربوط به اولویت  مورد نظر 

کسی چه مسئولیتی به عهده دارد؟    مسئولیت ها  چه 

کلیدی به اعضای تیم پروژه و ارائه ی    کردن وظایف   محول 
گزارش هــای خود را ارائه  که باید در آن  برنامــه ی جلســاتی 

دهند
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 زمان بندی   نقاط عطف هر بخش از پروژه، برای مثال:  

تکمیل شدن تحقیق اثر  
توافق در مورد پروتکل ها  
شاخص های    برای  بنیادی  داده های  جمع آوری 

تأییدشده 

 شرایط لازم مربوط به مهارت ها و آموزش هر مرحله  

 حمایت نظام های اداری و مدیریتی از پروژه  

 منابع   بودجه، زمان، تجهیزات، فضا   

بررســی مداوم مراحل قبلی همــواره به اطمینان از مؤثر بودن 
اقدامات در دستیابی به اهداف تأییدشده کمک می کند و به 
نفع جمعیت هدف مورد نظر خواهد بود. اســتفاده از طرحی 
همچون طرح زیر به حفظ مســیر درست در طول نیازسنجی 

کمک می کند. 

کلی هدف 

اهداف جزئی

جمعیت هدف مورد نظر برای این اهداف مورد نظر این اقداماقدام
اقدام

کنترل و ارزیابی 

شما باید به عنوان یک تیم پروژه:
  از آنچــه بــه دنبــال ارزیابی آن هســتید، چرایــی و چگونگی   

گاه باشید گروه های مشارکت کننده آ کمک آن به 

 در مــورد نحوه ی جمــع آوری داده ها برای ارزیابی تصمیم   
بگیرید

و    جمعیــت  بــه  بازخوردهــا  ارائــه ی  بــرای  را  سیســتمی   
سیاست گذاران/ارائه دهندگان خدمات طراحی کنید.

کنترل و ارزیابی را به عهده ی  باید در شروع پروژه، مسئولیت 
یکی از اعضا بگذارید.

بــرای ارزیابــی میــزان پیشــرفت فرآیند مــورد انتخاب خــود در 
اســتفاده  از سیســتم های مناســب  بایــد  مراحــل مختلــف، 
کنیــد  ارزیابی فرآینــد. همچنین باید تأثیر یــا ارزش افزوده ی 
مداخلــه ی مورد نظر خود بر روی ســامت جمعیــت هدف را 
بســنجید – ارزیابی نتیجه. این ارزیابی باید بر اســاس اهداف 
کلــی، اهداف خاص، شــاخص ها و هدف های تأییدشــده در 

بخشهای اولیه این مرحله استوار باشد. 

ارزیابی فرایند
کنترل  که امکان  کنید  مجموعه ای از شــاخص هایی را معین 
)شــاخص های  می کننــد  فراهــم  را  پــروژه  موقــت  پیشــرفت 
عملیاتــی(، برای مثال، تعداد افراد شــرکت کننده در جلســات 

تیم اصلی نشان دهنده ی ادامه ی مشارکت با پروژه است. 
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برخــی از پرســش های مفید برای بررســی مجــدد و در صورت 
لزوم، اصاح فرآیند پروژه عبارت اند از:

گرفته اند و آیا این اهداف،     آیا اهداف اصلی مورد توجه قرار 
همچنان با فرآیند پروژه مرتبط هستند؟

 دقیقاً چه اتفاقی در حال وقوع است؟  
 آیــا همــه ی بخش هــای پــروژه طبــق برنامه ریــزی پیــش   

می روند؟
کننده ی پروژه چه نظری در مورد آن دارند؟    گروه های اجرا
گرفته    گــروه هــدف صــورت   آیــا مداخــات مــورد نظــر بــرای 

است؟
کافی     از چــه منابعــی اســتفاده شــده اســت و آیا ایــن منابع 

هستند؟

ارزیابی نتیجه 
یکــی از بخش هــای مهم ارزیابی نتیجــه، ارائه ی مجموعه ی 
کــه امــکان ارزیابی  پذیرفته شــده ای از شــاخص هایی اســت 
دستاوردهای پروژه در تغییر وضعیت سامت جمعیت هدف 

از طریق بهبود خدمات را فراهم می کند. 

چند پرسش مؤثر:
کلی و اهداف جزئی اصلی محقق شده اند؟   آیا هدف 
آیا شاخص ها بهبود یافته اند، و اهداف محقق شده اند؟  
آیا پروژه همچنان در حال بررسی مسائل اولویت دار است؟  
کی از شکســت برنامه اســت، چه    کــه ارزیابی حا در صورتــی 

کرد؟ باید 

نمونه ی مطالعه ی موردی نشانگر، شکل 8: برنامه ریزی اقدام/گزارش پیشرفت

تا زمانتوسطاقدام مورد نیازاولویت سامت

کنون پیشرفت تا 
)مرور داده ها، 
برای مثال، در 
پایان ماه اول(

نمونه:
کارمند  استخدام دو 
ایمنی خانواده برای 

ارائه ی حمایت خانگی و 
اطاعات مربوط به ایمنی 

در خانه؛ اطاعات و 
حمایت برای دسترسی به 

تجهیزات ایمنی

  برگزاری رویدادهایی برای 
ارائه ی فرصت های شغلی/

آموزشی به مردم محلی
  ایجاد بسته های استخدامی

  برنامه ریزی برنامه ی مصاحبه
  مطالب تبلیغاتی

  نامزدهای انتخابی
  مصاحبه

  نتیجه گیری

مرکز 
مراقبت های 

اولیه ی 
نیوکاسل 

با همکاری 
پروژه ی 
سامت 

اجتماعی 
ریورساید

  شرایط شغلی و پاییز 2004
مشخصات فردی 

تهیه شده است
  برنامه ی 

تبلیغاتی 
برنامه ریزی شده 

است

مدیریت ریسک 

راهبرد مدیریت ریســک باید از ابتدای پروژه به منظور ارزیابی 
کلی و جزئی  و بررســی تأثیر ریســک ها در دســتیابی به اهداف 
گنجانده شود. این راهبرد باید در برنامه ریزی  پروژه، در پروژه 
گرفته شــود. این راهبرد می تواند  مداخات خاص نیز در نظر 

شامل موارد زیر باشد:
اهــداف    بــه  بالقــوه در دســتیابی  شناســایی ریســک های 

پروژه/مداخله
ارزیابــی هر ریســک بــا توجه به احتمــال و تأثیــر آن با عنوان   

بالا، متوسط و پایین
گــروه ذی نفع هــا در مــورد    اطاع رســانی بــه تیــم پــروژه و 

ریسک های بالا یا متوسط و ثبت آنها
بررسی منظم فهرست ریسک ها در جلسات پیشرفت پروژه  
گزینه ها برای رفع/به حداقل رساندن ریسک ها   انتخاب 
اختصاص یک نفر به مدیریت ریسک ها  
ارزیابی ریسک ها برای اطمینان از اثربخشی درمان ریسک   
جستجوی ریسک های جدید.  

نیازسنجی سلامت در یک نگاه
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نمونه ی مطالعه ی موردی نشانگر، شکل 9: ریسک های راهبردی کلیدی

کارمند ایمنی خانواده پروژه: استخدام دو 

شماره ی 
شناسایی

تاریخ ثبت 
در فهرست 

ریسک ها
ریسک منبع

درمان اثراحتمالعواقبشناسایی شده
ارزیابی مدیر پروژهریسک

ریسک

1.A جلسه
ی تیم 

پروژه

عدم جذب 
متقاضیان 
مناسب از 

جمعیت محلی

تأخیر در 
پروژه

در نظر بالامتوسط
گرفتن 
امکان 
انتقال

هماهنگ 
کننده ی

پروژه

مرور مرحله ی 4

در انتهــای مرحلــه ی 4، بایــد آمادگــی اجــرای 
برنامــه ی اقــدام عملــی خــود را داشــته باشــید 
و بــه منظــور افزایــش فرصت هــای ایجــاد تغییــر 

و پیشــرفت های پایــدار در ســامت جامعــه ی 
کامــا برنامه ریــزی  هــدف خــود، همــه چیــز را 

ــرده باشــید. ک

مطالعه ی موردی نشانگر 4- ارزیابی اولویت برای اقدام عملی

نیازسنجی یک برنامه ی مرکز Sure Start در غرب نیوکاسل

ح قباً در برنامه ی دیگری اجرا  که هر دو طر از آنجایی 
شده اند، مدیر هر پروژه مسئولیت استخدام و آموزش مردم 

گرفت. رویدادی برای حضور مردم محلی و  محلی را بر عهده 
ارائه ی اطاعات مربوط به شغل ها برگزار شد،  و  در تکمیل 

کمک شد. کار نیمه وقت برای آنها به آنها  درخواست و فواید 
هر مدیر زمان بندی و اهداف پروژه ی خود را مطابق با 

مجموعه ی اهداف ملی مرکز  Sure Startارائه داد و نحوه ی 
کرد.   کلی را تشریح  کمک آنها به تحقق اهداف برنامه ی 

خاصه ی فرآیند برنامه ریزی اقدام
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گــام 5
پرداختن به اولویت جدید/بررسی مجدد پروژه

این مرحله ی نهایی فرآیند نیازســنجی سامت پرسش های 
تأمل برانگیــزی را پیش روی تیــم قرار می دهد و فرصت هایی 
را برای ارزیابی و یادگیری شــرکت کنندگان فردی و همچنین، 
کــه نیازســنجی  از دیــدگاه تیمــی ایجــاد می کنــد. در صورتــی 
سامت همچنان ابزار مرتبط و مؤثری در بهبود سامت و رفع 
نابرابری هــای موجــود در جمعیت باشــد، ایــن مرحله بخش 

حیاتی از فرآیند ارزیابی خواهد بود.

این پروژه نشان می دهد که:

 چــه چیــزی طبــق انتظــار پیش رفته اســت و چــرا؟ اهداف   
کنید اصلی تحقق یافته ی پروژه را بررسی 

 چه چیز طبق انتظار پیش نرفته است و چرا؟ آیا به اقدامات   
بیشتری نیاز است؟

کنید.    اقدامات اضافی مورد نیاز را مشخص 

بهبود قابل درک در سامت/خدمات پس از مداخات:  

 تا چه حد مؤثر بود؟  

 چگونه می توان آن را بهبود بخشید؟  

 چالش های اصلی پیش روی آن چه بود؟  

 موانع اصلی پیش روی آن چه بود؟  

در صورت تأیید نهایی این اولویت، اولویت بعدی خود را برای 
ارزیابی انتخاب کنید:

کنید    فهرست اولویت ها را دوباره بررسی 

کنید    هر نوع تغییرات موقت را ارزیابی 

 آیا این اولویت همچنان مسئله ی مورد توجهی است؟   

در این صورت، به مرحله ی 3 بازگردید
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مطالعه ی موردی نشانگر، مرحله ی 5- پرداختن به اولویت بعدی/بررسی مجدد پروژه

نیازسنجی یک برنامه ی مرکز Sure Start در غرب نیوکاسل

کنــش خوبــی بــه تبلیغــات نشــان داده شــد و افــراد بــه ســرعت اســتخدام شــدند  وا
گرفتنــد و تحــت آمــوزش قــرار 

برنامه ی اقدام عملی به چه 
نحوی اجرا شد؟

1. برنامــه ی حمایــت از خانــواده ی نیوکاســل بــا تقاضــای بالایــی همــراه بــود و 
کارکنــان  بســیاری از خانواده هــا بــه انــواع وســیعی از حمایت هــا نیــاز داشــتند. 
ــی  ــزان دسترس ــر، می ــن ام ــه ای ک ــدند  ــتخدام ش ــه ی Sure Start اس ــر دو برنام از ه
توانســتیم  همچنیــن،  اســت.  داده  افزایــش  را  محلــی  مــردم  گزینه هــای  و 

کنیــم. بــه دریافــت خدمــات را شناســایی  افــراد  نیازمندتریــن 
ــا بازدیدکننــدگان ســامت در  ــواده همــکاری فعالانــه ای ب کارکنــان ایمنــی خان  .2
کــه باعــث ارتقــاء ارائــه ی خدمات شــد. آنها ســطح  درمانگاه هــای محلــی داشــتند 
ــای  گروه ه ــا و  ــود در درمانگاه ه ــراد موج ــه اف ــد و ب ــاء دادن ــی را ارتق ــات ایمن خدم

کــه منجــر بــه ارزیابــی ایمنــی خانگــی شــد.  اجتماعــی دسترســی داشــتند 

دستاورد این پروژه چه بود؟

ح باعــث افزایــش دسترســی افــراد نیازمنــد بــه تجهیــزات ایمنــی و حمایــت  ایــن طــر
خانــواده شــد

در منطقــه ی بــا ســطح بالایــی از بیــکاری، فرصت هــای شــغلی و آموزشــی ایجــاد 
شــد.   

کاهش  این پروژه چگونه به 
کرد؟ کمک  نابرابری ها 

کــه خدمــات مختلــف  گاهــی از ایــن  کار مشــترک ســازمان ها و افزایــش آ اهمیــت 
کنند. در هــر دو پروژه ی  کمــک  چگونــه می تواننــد یکدیگــر را تکمیــل و بــه یکدیگــر 
ج خدمــات قانونــی افزایــش یافتــه  تشریح شــده، تعــداد ارجاعــات از داخــل و خــار

اســت. 

موفقیت ها و چالش های 
پیش روی پروژه چه چیز را 

نشان می دهد؟

ارزیابی رسمی هر دو پروژه در حال انجام است. کرد؟ پس از آن، باید چه 

گســترده در  اقــدام در مــورد مجموعــه ای از اولویت هــا همچنــان در ایــن برنامــه ی 
حــال انجــام اســت

چه اولویت جدیدی برای این 
جمعیت انتخاب شد؟

ــی  ــامت عموم ــتاری س ــش پرس ــن بخ ــدی بی ــکاری ج ــترک. هم کار مش ــت  اهمی
و مــددکار اجتماعــی اهمیــت خاصــی داشــت زیــرا هــر یــک دانــش و مهارت هــای 

ــد. کردن ــروژه  ــی را وارد پ متفاوت

پیام اصلی آخرین نیازسنجی 
سلامت برای نیازسنجی بعدی 

چیست؟

نیازسنجی سلامت در یک نگاه

ت
لام

 س
ای

زه
نیا

ی 
یاب

ارز
م 

 گا
نج

پ

47






